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Streszczenie

Sztuczne wiokna szKliste (man-made vitreous fibers - MMVEF; sztuczne wiokna mineralne, man-made mineral fibers —
MMME), wprowadzono na szerokg skale jako zamienniki azbestu. Sg to nieorganiczne materialy wtékniste produkowane
ze szkla, skal, mineraléw, zuzla i przetworzonych tlenkéw nieorganicznych. Dane o narazeniu zawodowym w Polsce na

! Warto$¢ NDS sztucznych widkien mineralnych, z wyjatkiem ogniotrwalych widkien ceramicznych - frakeji wdychalnej zostata w dniu 30.10.2023 r.
przyjeta na 106. posiedzeniu Miedzyresortowej Komisji do spraw Najwyzszych Dopuszczalnych Stezen i Natgzen Czynnikéw Szkodliwych dla Zdro-
wia w Srodowisku Pracy i nastepnie zostala przedfozona ministrowi wlaciwemu ds. pracy (wniosek nr 122) w celu jej wprowadzenia do rozporzadze-
nia w zalaczniku nr 1 w czesci A wykazu najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen czynnikéw szkodliwych w §rodowisku pracy.

 Opracowano i wydano na podstawie wynikéw V etapu programu wieloletniego ,,Poprawa bezpieczenstwa i warunkoéw pracy’, finansowanego
w zakresie badan naukowych i prac rozwojowych przez Narodowe Centrum Badan i Rozwoju. Projekt nr ILPB.03 pt. ,,Opracowanie dokumentacji
pozioméw narazenia zawodowego dla 30 czynnikéw chemicznych szkodliwych dla zdrowia, w tym rakotworczych”. Koordynator programu: Centralny
Instytut Ochrony Pracy - Pafistwowy Instytut Badawczy.

* Dokumentacja dotyczy frakeji wdychalnej sztucznych wtékien mineralnych. Dane odnoszace si¢ do wtdkien respirabilnych opublikowano w pracy
Bruchajzer E., Szymariska J., Frydrych B., Sztuczne wiékna mineralne, z wyjatkiem ogniotrwatych wiékien ceramicznych — wiékna respirabilne. Do-
kumentacja proponowanych wartosci dopuszczalnych wielkosci narazenia zawodowego, Podst. Met. Oceny Srodow. Pr. 2(120) 2024, 5-74 (dalej jako:
Bruchajzer i in. 2024). Czgé¢ informacji pochodzi z tych samych Zrédet literaturowych, dlatego opisano je w sposéob skrocony, z odniesieniami do
wezesniejszej publikacji.
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MMVF dotycza tylko ekspozycji na wtokna respirabilne, a zadna z narazonych oséb nie pracowata w stezeniach przekracza-
jacych wartos¢ NDS (1 wiékno/cm?). O toksycznosci MMVE decyduje dlugo$¢ wldkien, ich $rednica i biotrwato$¢. Sztucz-
ne widkna szkliste o wiekszej $rednicy i dtugosci dzialajg draznigco na skdre, oczy i drogi oddechowe. Wtdkna respirabilne
dochodzace do pluc powoduja stany zapalne, zwloknienia, zmiany proliferacyjne. Badania epidemiologiczne nie wykazaly
jednoznacznie zalezno$ci miedzy rakiem pluca a narazeniem na MMVE. Zmianom takim moze sprzyja¢ palenie tytoniu.
Po narazeniu inhalacyjnym zwierzat zdolnosci organizmu do oczyszczania pluc sg znaczne. Najcze$ciej notowane w Polsce
$rednie stezenia wldkien respirabilnych na stanowiskach pracy wynosily okolo 0,106 wt./cm?, a frakcji wdychalnej (pylow
calkowitych) - 3,27 mg/m®. Obecnie przy braku wartosci NDS dla frakcji wdychalnej MMVF mozna je zaliczy¢ do ,,pytow
nieklasyfikowanych ze wzgledu na toksyczno$¢ - frakeji wdychalnej”, dla ktérych NDS wynosi 10 mg/m? (Rozporzadzenie
Ministra Pracy 2018). Po analizie dostepnych danych zaproponowano przyja¢ warto$¢ NDS dla frakeji wdychalnej o potowe
nizsza od wartosci dla pytéw niesklasyfikowanych ze wzgledu na toksycznos¢, czyli 5 mg/m®. Brakuje podstaw do wyzna-
czenia warto$ci NDSCh, NDSP i DSB. Dziatanie draznigce wymaga oznakowania ,,I”, a z uwagi na trudne do interpretacji
dane epidemiologiczne dotyczace ewentualnego dzialania rakotwodrczego proponuje si¢ doda¢ oznakowanie ,,Carc. 2” (sub-
stancja, ktdrg podejrzewa sig, ze powoduje raka).

Slowa kluczowe: sztuczne wtokna mineralne, frakcja wdychalna, narazenie zawodowe, rakotwdrczo$¢, NDS, nauki o zdro-
wiu, inzynieria srodowiska.

Abstract

Man-made vitreous fibers (MM VFs; man-made mineral fibers (MMMFs)), have been introduced as replacements for as-
bestos. These are inorganic fiber materials produced from glass, rocks, minerals, slag and processed inorganic oxides. Data
on occupational exposure to MMVF in Poland relate only to exposure to respirable fibers, and none of the exposed persons
worked at concentrations exceeding the MAC (1 fibre/cm?). The toxicity of MMVF is determined by fiber length, diameter
and biopersistence. Artificial vitreous fibers of greater diameter and length are irritating to the skin, eyes and respiratory
tract. Respirable fibers reaching the lungs, cause inflammation, fibrosis and proliferative changes. Epidemiological studies
have not conclusively demonstrated a relationship between lung cancer and MMVF exposure (changes may be favoured
by smoking). Following inhalation exposure of animals, the lung-clearing capacity of the organism is considerable. The
most frequently recorded concentrations of respirable fibers at workplaces in Poland were about 0.106 fiber/cm’, and the
inhalable fraction (total dust) - 3.27 mg/m’. In the absence of an MAC value for the inhalable fraction of MMFYV, they can
be categorised as “dust not classified for toxicity”, for which the MAC is 10 mg/m?®. After analysing the available data, it was
proposed for the inhalable fraction half the value of the MAC for dust not classified for toxicity, i.e. 5 mg/m®. There is no
basis for determination the values of the STEL, TLV-C and BEI. Irritant activity requires an “I” label and to add the label
“Carc. 2”7 (substance suspected of causing cancer).

Keywords: man-made mineral fibers, inhalable fraction, occupational exposure, carcinogenicity, MAC, health sciences,
environmental engineering.

Adres do korespondencji/Contact details: Elzbieta Bruchajzer, Uniwersytet Medyczny w Lodzi, Katedra i Zaktad
Toksykologii, ul. J. Muszynskiego 1, 90-151 £6dz, e-mail: elzbieta.bruchajzer@umed.lodz.pl

CHARAKTERYSTYKA SUBSTANCII, nazwa nieorganicznych materiatléw wtdknistych
ZASTOSOWANIE produkowanych gléwnie ze szkla, skal, mineralow,
NARAZENIE Z AV\;ODOWE zuzla i przetworzonych tlenkéw nieorganicznych

(IARC 2002). Podzial mineralnych widkien
szklistych z uwzglednieniem ich rozmiaréw
(Srednicy) przedstawiono na schemacie (ryc. 1).

Sztuczne wiokna szkliste (ang. man-made vitreous .Ze wzgledu na be,u:dzo d(?bre wiasciwosci iz,ola-
fibers -~ MMVE, synthetic vitreous fibers — SVF; cyjne oraz odpornos¢ chemiczng sztuczne wlqkna
dawniej nazywane takze sztucznymi witdknami mln?raln.e .byly wprowadzane na szerokg skalg jako
mineralnymi, ang. man-made mineral fibers — zamienniki azbestu. Na rynku s3 dostepne wyro-

MMME, synthetic mineral fibers — SMF) to ogdlna by w postaci luznej oraz mat, plyt, tasm, sznurow,
tektury i papieru. Najpopularniejsze z nich to wata

Ogolna charakterystyka substangji
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szklana, welna mineralna (kamienna, skalna) i zuz-
lowa, mikrowtokna szklane specjalnego przezna-
czenia oraz ogniotrwate wtékna ceramiczne (RCF).
Obecnie najwiecej danych dotyczy syntetycznych
widkien nieorganicznych, co wigze si¢ z ich po-
wszechnym stosowaniem. Bardzo popularna wetna
szklana (odporna na temperature 600 + 750°C) jest
produkowana z tlenku krzemu, boru, glinu, tlen-
kow zelaza, manganu. Gléwnym surowcem do pro-
dukcji welny szklanej jest piasek szklarski (okoto
50%), za$ widkna szklane wytwarza si¢ ze stopio-
nego kwarcu (>96%), (Hartwig, MAK Commission
2019).

Poszczegdlne produkty MMVF moga réznié
sie sktadem 1 technologia produkcji, co wiaze sie
z zapotrzebowaniem uzytkownikéw oraz troska
o wplyw na ich zdrowie uwalnianych z produktéw
widkien (IARC 2002), (zob. Bruchajzer i in. 2024).

Wszystkie wazne handlowo sztuczne widkna
mineralne to produkty na bazie krzemionki (Si0O,),
zawierajgce rdézne ilosci innych tlenkéw nieorga-
nicznych. Sktadniki niekrzemionkowe zazwyczaj
obejmujg tlenki metali (np. Al, Zn, Na, K, Fe, Ti,
Zr), w tym ziem alkalicznych (m.in. Na,O + K,O +
CaO + MgO + BaO) w ilosci przekraczajacej 18%
udzialu wagowego (zob. Bruchajzer i in. 2024). Taki
sktad wldkien powoduje, ze przepisy regulacyjne
umozliwiaja w trybie europejskiej Noty Q wykaza-
nie ich malej trwatosci biologicznej (na podstawie

badan na zwierzetach), a tym samym moze by¢ ona
»hieklasyfikowana” jako substancja rakotworcza
(Mazurkiewicz 2014).

Aby zmniejszy¢ zagrozenia wynikajace z odkla-
dania sie nierozpuszczalnych widkien w ptucach,
w latach 80. XX wieku opracowano pierwsza wel-
ne szklang rozpuszczalng biologicznie. Od 2000 r.
wiekszos¢ komercyjnych welen szklanych i skal-
nych w UE jest okreslana jako produkty niskiego
ryzyka (odzwierciedla to np. certyfikat RAL, znak
jakosci umieszczany na produktach przez stowa-
rzyszenie producentéw welny mineralnej [GGM
- Giitegemeinschaft Mineralwolle]). Zaleca sie jed-
nak podejmowanie dodatkowych $rodkéw ostroz-
nos$ci w celu zapewnienia bezpieczenstwa i ochro-
ny zdrowia pracownikéw, szczegélnie w branzy
budowlane;j.

Welna mineralna ma zharmonizowana klasy-
fikacje i oznakowanie, zgodne z tabelg 3 zalaczni-
ka VI rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (WE) nr 1272/2008 z dnia 16 grudnia 2008 r.
w sprawie klasyfikacji, oznakowania i pakowania
substancji i mieszanin, zmieniajacego i uchylaja-
cego dyrektywy 67/548/EWG i 1999/45/WE oraz
zmieniajacego rozporzadzenie (WE) nr 1907/2006
(Dz. Urz. UE L 353 z 31.12.2008 r. ze zm.), (tab. 1,
ryc. 2).

Sztuczne wlékna
mineralne

MMMF
I
[ ] I 1
wldkna ciagle Trelna Bolacyjna wldkna ognioodporne widkna specjalnego
0615 um 02:9um 212+3um preeznaczenia

o wata szklana ® ceramiczne (RCF) 00,1+3um

e welna mineralna o inne (AES) e np. HT

e welna zuzlowa

Metoda izolacji
T wirowanie/ wyciaganie/ po obrébee

wyclag: rozdmuchiwanie rozdmuchiwanie plomieniowej

Objasnienia:

0 - nominalna rednica wiokien.

AES - ogniotrwata wetna z krzemian6w ziem alkalicznych.

HT — widkna HT (ang. high tensile - o duzej wytrzymatosci) o duzej zawartosci tlenku glinu (18 + 24%) i matej zawartosci krzemiandw (33 + 43%), numer
CAS 287922-11-0, znana pod nazwami: ,wysokoglinowa wetna o niskiej zawartosci krzemowej”, ,wetna kamienna HT" lub ,biorozpuszczalna (ulegajaca
biodegradacji) wetna kamienna”.

MMVF - sztuczne widkna mineralne (ang. man-made vitreous fibers).

RCF - ogniotrwate wtdkna ceramiczne (ang. refractory ceramic fibers).

Rycina 1. Klasyfikacja i metody produkgji sztucznych widkien mineralnych (Bernstein 2007; EHC 1988; Kupczewska-Dobeckaiin. 2019)
Figure 1. Classification and production methods of main-made vitreous fibers ( Bernstein 2007; EHC 1988; Kupczewska-Dobeckaiin. 2019)
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Tabela 1. Zharmonizowana klasyfikacja oraz oznakowanie substancji stwarzajacych zagrozenie (Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego
i Rady nr1272/2008 ze zm.)

Table 1. Harmonized classification and labeling of hazardous substances (Regulation of the European Parliament and of the Council No.
1272/2008, as amended)

Klasyfikacja Oznakowanie )
Specyficzne
kody ikt kod 6 stezenia
) Miedzynarodowa Numer Numer . zwrotéw fy - zwro o e, . .
Numer indeksowy ) ) . klasa zagrozenia ) kody haset wskazujacych graniczne i Uwagi
terminologia chemiczna WE CAS ) N wskazujgcych ) p
i kody kategorii ) ostrzegaw- rodzaj wspbtczyn-
rodzaj . -
. czych zagrozenia niki ,M
zagrozenia
650-016-00-2 | wetna mineralna - - Carc.2 H351 GHS08 H351 AQR
z wyjatkiem tych Skin Irrit. 2 H315 GHS07 H315
wymienionych gdzie Wng
indziej w niniejszym
zataczniku
[syntetyczne
wibkna ceramiczne
(krzemianowe) bez
okreslonej orientacji
z zawartoscia tlenkow
alkalicznych i metali
ziem alkalicznych
(Na,0 +K,0 + Ca0 +
MgO + BaO) powyzej
18% wag.]
Objasnienia:
Carc.2 - Rakotworczos¢, kategoria 2.
H351 - Podejrzewa sie, ze powoduje raka (poda¢ droge narazenia, jezeli definitywnie udowodniono, ze inna droga narazenia nie powoduje zagrozenia).
Skin Irrit. 2 — Dziatanie zrace/drazniace na skére, kategoria 2.
H315 - Dziata draznigco na skore.
Wng - dla hasta ostrzegawczego ,Uwaga”.
UwagaA:

Bez uszczerbku dla art. 17 ust. 2 nazwa substancji musi wystepowac na etykiecie w postaci jednego z oznaczef podanych w czesci 3.

W czesci 3 uzywa sie czasem ogdlnego opisu, np. ,zwiazki.." lub ,sole..”. W tym przypadku dostawca jest zobowigzany do podania na etykiecie prawidtowej
nazwy przy uwzglednieniu sekgji 1.1.1.4.

Uwaga Q:

Stosuje sie zharmonizowana klasyfikacje substancji jako substancji rakotworczej, chyba ze spetniony jest jeden z nastepujacych warunkdw:

- w krétkoterminowych badaniach inhalacyjnych biotrwatosci wykazano, ze potowiczny zanik witdkien o dtugosci wiekszej niz 20 um wynosi mniej niz 10 dni,
lub

- w krétkoterminowych badaniach biotrwatoci poprzez podanie dotchawicze wykazano, ze potowiczny zanik wiékien o dtugosci wiekszej niz 20 um wynosi
mniej niz 40 dni; lub

- w odpowiednich badaniach po podaniu do jamy otrzewnej nie wykazano dziatania rakotworczego; lub

- nie wykazano stosownych zmian patogenicznych ani zmian neoplastycznych w dtugoterminowych badaniach toksycznosci inhalacyjnej.

Uwaga R:

Stosuje sie zharmonizowana klasyfikacje substancji jako substancji rakotworczej, z wyjatkiem widkien o wazonej diugoscia Sredniej geometrycznej Srednicy
(LWGMD) pomniejszonej o dwa btedy standardowe wigkszej niz 6 um, mierzonej zgodnie z metoda badania A.22 z zatacznika do rozporzadzenia Komisji (WE)
nr 440,/2008 (Rozporzadzenie Komisji (WE) nr 440/2008 z dnia 30 maja 2008 r. ustalajace metody badar zgodnie z rozporzadzeniem (WE) nr 1907/2006
Parlamentu Europejskiego i Rady w sprawie rejestracji, oceny, udzielania zezwolef i stosowanych ograniczen w zakresie chemikaliéw (REACH), (Dz.Urz. UE
L 142 231.05.2008,s.1).

GHS07 GHS08
Rycina 2. Piktogramy wskazujgce rodzaj zagrozenia
Figure 2. Hazard pictograms
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Wiasciwosci fizykochemiczne

Wtékna mineralne to wydluzone czastki o roz-
nym stosunku dlugosci do $rednicy — parametrow,
ktore decyduja o ich wchtanianiu i dzialaniu bio-
logicznym. Zgodnie z migedzynarodowa konwen-
cja (WHO 1997) pyly wldkniste sa uwazane za
toksyczne/szkodliwe dla ptuc u ludzi, jesli ich sto-
sunek diugosci do $rednicy przekracza 3: 1 i jed-
noczesnie ich dlugos¢ wynosi >5 um, a $rednica
<3 pm. Taki rodzaj wiokien zostal zdefiniowany
przez WHO jako ,wiokna respirabilne”. Widkna
o innych stosunkach dlugosci do $rednicy, w szcze-
golnosci widkna o dlugosci =5 um, nie sg objete
definicja WHO i moga by¢ okreslane jako ,,pyt cal-
kowity” lub ,,frakcja wdychalna”

W zalezno$ci od zastosowania nominalna s$red-
nica cigglego wiokna szklanego wynosi zwykle 3 +
25 um (mieszczg si¢ one najczesciej w zakresie 6 +
15 um). Wtdkno szklane grube (tzw. welna szklana
lub wata szklana) to nieciagle wiokna o $rednicy 5
+ 30 pum, stosowane gltéwnie jako izolacja cieplna,
akustyczna, przeciwwilgociowa.

Gestos$¢ sztucznych wiokien mineralnych waha
sie w zakresie 2,1 + 2,9 g/cm’ (ciagle wtdkna szkla-
ne 2,1 + 2,7 g/cm’, welna szklana 2,4 + 2,6 g/cm’,
welna skalna i zuzlowa - 2,7 + 2,9 g/cm?), (IARC
2002).

Wymiary fizyczne maja decydujace znaczenie
dla toksycznosci. Srednia dtugoé¢ widkien szkla-
nych jest zazwyczaj rzedu kilku centymetréw, ale
$rednica jest najczesciej rzedu kilku mikrometrow.
Srednice nominalne wtékien w gotowym produkcie
réznig si¢ w zaleznosci od rodzaju widkna, zasto-
sowania i procesu produkcyjnego (ACGIH 2001).
Srednice wlékien w powietrzu s3 istotng wiasci-
woscig fizyczng z biologicznego punktu widzenia:
cienkie widkna respirabilne moga odkladac¢ sie
w drogach oddechowych, w tym w pecherzykach
plucnych. Istnieje duza zalezno$¢ pomiedzy $red-
nicg widkien a ich poziomem w powietrzu w miej-
scu pracy (Esmen, Erdal 1990; Esmen i in. 1979a;
1979b). Im wieksza jest $rednica widkien, tym niz-
sze jest ich stezenie w powietrzu, co spowodowane
jest przede wszystkim ich ciezarem i opadaniem na
powierzchnie.

Klasyczne pojecie wlasciwosci fizykochemicz-
nych (istotne np. dla zwigzkéw organicznych) nie
ma zastosowania do materialéw nieorganicznych
takich jak wiokna szklane. Sztuczne wtékna mine-
ralne s3 amorficzne, nie majg wyraznej temperatury
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topnienia, ale mickng w do$¢ szerokim zakresie
temperatur. Syntetyczne wtokna szklane sg czesto
stosowane w wyrobach witokienniczych jako mate-
rial wzmacniajacy, dlatego tez ,,punkt mieknienia”
jest wazna wlasciwoscig fizyczng (EHC 1988; IARC
2002).

Chociaz syntetyczne wldkna szkliste nie sg roz-
puszczalne w wodzie, to jednak czesto do opisania
ich trwalosci jest uzywany termin ,,rozpuszczanie”
Szybko$¢ rozpuszczania w tym przypadku wiaze sie
z rozkladem widokna w roztworze. Ze wzgledu na
wieksza powierzchnie widkna cienkie maja wigksza
szybko$¢ rozpuszczania niz wiokna grube (EHC
1988; IARC 2002).

Potencjal wldkien do wywolywania skut-
ku toksycznego w plucach jest czesto opisywany
w kategoriach 3D, czyli dawki, wymiaru i trwalosci.
Dawka moze odnosi¢ si¢ do dawki w migzszu pluc-
nym dluzszych wtdkien, ktérych makrofag nie jest
w stanie w petni pochtong¢ i usungé. Wymiar od-
nosi si¢ do $rednicy, ktora okresla, czy widkno
moze by¢ wdychane w glebi ptuc (tj. czy widkno
jest respirabilne), oraz dtugosci, ktora okresla, czy
widkno moze by¢ pochloniete i usuniete przez
makrofag. Trwalo$¢ okresla, jak szybko widkno
moze si¢ rozpusci¢ i/lub roztozy¢ po osadzeniu si¢
w plucach (Bernstein 2007).

Otrzymywanie i narazenie

Sztuczne widkna mineralne s3 wytwarzane pod-
czas stapiania w temperaturze 1500 + 1600°C
materiatow skalnych takich, jak: bazalt, gabro, do-
lomit, kruszywo wapienne, brykiety mineralne.
W zaleznosci od procesu formowania wldkien sg
one produkowane jako welna mineralna, wldkna
ciagle, widkna ogniotrwale i specjalnego przezna-
czenia (ryc. 1). Do materialéw tych dodaje si¢ rézne
spoiwa (np. zywice) umozliwiajagce formowanie
koncowych produktéow. Metody produkeji obej-
mujace mechaniczne wyciaganie, rozdmuchiwanie
goracym gazem i wirowanie pozwalaja na uzyska-
nie widkien o réznych $rednicach. Wtoékna ciagle
uzyskane w procesie wyciagania osiagaja srednice
6 + 15 um (nieliczne s3 respirabilne), natomiast
welna izolacyjna pozyskiwana w procesie wiro-
wania/rozdmuchiwania to produkt o nominalnej
$rednicy 2 + 9 pm (wldkna respirabilne stanowia
znaczny udzial), (EHC 1988; Kupczewska-Dobecka
iin. 2019).
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Narazenie populacji generalnej (narazenie po-
zazawodowe) na syntetyczne widkna szkliste jest
bardzo niskie (okoto 0,0001 wl./cm® powietrza).
Populacja ogolna moze by¢ narazona, gdy materiat
izolacyjny lub inny material zawierajacy te widkna
(np. plyty sufitowe) zostanie fizycznie naruszony.
Osoby, ktére samodzielnie wykonujg prace mo-
dernizacyjne lub izolacyne, moga by¢ krétkotrwale
narazone na wyzsze niz normalne poziomy (eks-
pozycja ta moze by¢ znacznie ograniczona poprzez
zastosowanie sprzetu ochronnego). Poziomy syn-
tetycznych wiokien szklistych unoszace si¢ w po-
wietrzu szybko zmniejszajg sie po instalacji (Jaffrey
i in. 1990).

Narazenia na sztuczne widkna mineralne nie
nalezy spodziewal si¢ poprzez zywno$¢, wode
pitna lub inne media srodowiskowe (Toxicological
profile... 2004).

Narazenie zawodowe

Narazenie zawodowe czlowieka na syntetyczne
widkna mineralne zachodzi poprzez wdychanie
i kontakt skérny. W czasie produkcji, stosowania
i usuwania widkien mineralnych mogg pojawia¢
sie w powietrzu widkna o réznej wielkosci (duze,
widoczne golym okiem oraz drobne wldkna
respirabilne).

Produkty zawierajace sztuczne wtdkna sg stoso-
wane przede wszystkim w budownictwie (izolacje
termiczne, akustyczne) oraz w zakladach wyko-
rzystujacych je do produkeji np. ceramiki (glow-
nie sanitarnej), urzadzen gospodarstwa domowe-
go. Produkty z MMVF s3 wykorzystywane takze
w przemysle lotniczym, samochodowym, stocz-
niowym. Wioékna ciagle wykorzystuje si¢ réwniez
do wzmocnienia tworzyw sztucznych oraz jako
swiattowody.

W Polsce produkacja welny mineralnej (do wy-
robdéw stosowanych do izolacji termicznej) w latach
2000-2017 sytematycznie rosta. Wedlug danych
Gléwnego Urzedu Statystycznego (GUS) z 2017 r.
(Kupczewska-Dobecka iin. 2019) w 2000 r. produk-
cja ta wynosita 213 548 ton, w 2005 r. — 392 934 ton,
w 2010 r. — 394 000 ton, w 2015 r. — 494 000 ton,
aw 2017 r. - 578 935 ton.

Osoby narazone zawodowo na pyly sztucznych
widkien mineralnych to najczedciej pracownicy za-
trudnieni: (1) przy ich produkcji, (2) w zakladach
stosujacych witokna jako surowiec do produkcji
wyrobow uszczelniajacych i termoizolacyjnych, (3)
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przy montazu i demontazu wyrobdw uszczelniajg-
cych i termoizolacyjnych.

Robotnicy zaangazowani w prace rozbiorko-
we, wykonujgcy konserwacje i naprawy budynkow
s3 potencjalnie narazeni na podwyzszony poziom
syntetycznych wiokien szklanych, gdy materialy
te zostang naruszone lub rozebrane (Maxim i in.
1999).

Najwiecej informacji o narazeniu robotnikdéw na
sztuczne wldkna mineralne dotyczy analiz przedsta-
wianych jako ilo§¢ widkien w cm® powietrza, czyli
frakcji respirabilnej (zob. Bruchajzer i in. 2024).

Dla ograniczenia narazenia na widkna duze
znaczenie ma stosowanie termotopliwych spoiw
i lepiszczy. Najczesciej sg nimi Zywice fenolowo-
-formaldehydowe (tradycyjna welna w kolorze
z0ltym), zywice na bazie poliakrylu (biala welna
szklana), biozywice na bazie skrobi roslinnej (wel-
na brazowa). Alternatywnymi spoiwami moga by¢
takze zywice melaminowe i akrylowe (Kupczewska-
-Dobecka i in. 2019). Jako lepiszcze stosowano réw-
niez: zywice mocznikowo-formaldehydowe, octan
poliwinylowy, zywice Vinsol, mocznik, silikony,
siarczan amonu, wodorotlenek amonu, Zzywice
epoksydowe i pseudoepoksydowe oraz substancje
bitumiczne (EHC 1988). Lepiszcze stosowane do
produkcji welny szklanej i kamiennej moga sta-
nowi¢ 5 + 10% masy produktu koncowego. Welna
mineralna moze zawiera¢ takze inne substancje
ograniczajace pylenie, np. oleje i smary (Mine-
ral wools... 2013). Produkgcja i stosowanie izolacji
z welny szkalnej z lepiszczami moga wielokrotnie
(nawet 6 + 15-krotnie) obnizy¢ stezenia widkien
w powietrzu (De Vuyst i in. 1995; Krajewski, Tar-
kowski 2002; Less i in. 1993). Jest to wazne przy
instalowaniu izolacji metoda natryskowa (welna
wdmuchiwana). Mozliwo$¢ narazenia na welne mi-
neralng obecng w plytach sufitowych i dachdwkach
jest nizsze (okolo dwukrotnie) niz narazenie w czasie za-
kladania izolacji z welny szklanej (Marchant i in. 2002).

Ocena narazenia robotnikéw pracujacych przy
produkcji, wykorzystaniu, montazu i demonta-
zu izolacji ze sztucznych wldkien mineralnych
(szklanych, skalnych i zuzlowych) moze wynika¢
z pomiaru stezen pyléw catkowitych (wyrazonych
w mg/m?) lub liczby widkien respirabilnych (opi-
sanych jako liczba widkien/cm® powietrza). Za-
lezno$¢ miedzy tymi wariantami pomiaréw jest
trudna do jednoznacznej interpretacji. Wiaze sie¢ to
przede wszystkim z rozmiarami wtokien (gtéwnie
z ich $rednicg aerodynamiczna).
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Jedne z pierwszych zréznicowanych pomiaréow
wykonano, poréwnano je i opisano w 1979 r. (Esmen
iin. 1979a), (tab. 2). Badacze z uniwersytetu w Pitts-
burghu przedstawili dane pomiarowe uzyskane w 16
fabrykach, w ktdrych facznie byto narazonych 8450
pracownikow. Wykonano 1454 pomiary powietrza
na stanowiskach pracy zwigzanych z produkcja,
przetwarzaniem, formowaniem, obstuga technicz-
ng (pracami pomocniczymi i porzadkowymi) oraz
spedycja. Autorzy badan (Esmen iin. 1979a) okreslili
nominalng $rednice widkien, a w wynikach analiz
uwzglednili: a) $rednie stezenie pylow calkowitych
(wyrazone w mg/m?®), (tab. 2); b) liczbe wtdkien
widocznych w mikroskopie $wietlnym (wyrazong
jako liczba witokien/cm?), (tab. 3) oraz c) liczbe mi-
krowtokien respirabilnych o $rednicy ponizej 1 pm
(widocznych w mikroskopie elektronowym, wyrazo-
ng jako liczba widkien/cm?), (tab. 4).

Analiza danych przedstawionych w tabeli 2
wskazuje, Zze w procesach formowania sztucznych

widkien mineralnych zakresy pomiarowe $rednich
stezen (pochodzace z 16 zakladéw produkcyjnych
w USA) wynosily 0,3 + 3 mg/m’. Pomiary w 12
zakladach nie przekraczaly 2 mg/m’. Dane o ste-
zeniach pylow calkowitych (frakcji wdychalnej)
mierzonych w czasie procesow produkcji, przetwa-
rzania oraz prac pomocniczych i porzadkowych
dochodzily do 4,31 + 8,48 mg/m’. Nalezy jednak
zwrdci¢ uwage na fakt, ze dane te zostaly zawy-
zone przez pomiary dokonane w 2 zaktadach (nr
7 — produkujagcym widkna skalne i nr 8 — produ-
kujacym widkna szkalne; te dane w tabeli 2 zostaly
wytluszczone). Poziomy notowane w pozostalych
zakladach to znacznie nizsze stezenia, zwykle nie-
przekraczajace 2 mg/m’. Najnizsze stezenia pytow
catkowitych sztucznych widkien mineralnych pro-
dukowanych w 16 zakladach zanotowano w czasie
wszelkich dzialan zwigzanych ze spedycja gotowych
produktéw - srednie poziomy stezen wynosily wte-
dy 0,39 + 1,77 mg/m? (Esmen i in. 1979a).

Tabela 2. Srednie stezenia pytéw catkowitych [mg/mé] w narazeniu zawodowym na wtdkna mineralne w 16 zaktadach produkcyjnych
w USA (Esmeniin. 1979a). W tabeli przedstawiono wartosci $rednie i odchylenia standardowe (SD)

Table 2. Mean total dust concentrations [mg/m?] in occupational exposure to mineral fibers at 16 manufacturing plants in the USA (Esmen
et al. 1979a). Mean values and standard deviations (SD) are presented in the table

Srednica Rodzaj produkgii
Numer nominalna i
zakfadu widkien, formowanie produkcja przetworstwo prace pomocnicze spedycja ogolnie
um i porzadkowe
1(G) 1+12 0,47+x0,47 1,04+1,34 0,96+0,96 0,71£0,45 0,39+0,09 0,89+1,12
2(S) 6 1,65+1,17 2,53+2,30 2,28+1,51 2,00+1,32 1,34+0,58 1,94+1,68
3(G) 3+6 bd. 0,51+0,30 bd. 0,83%0,61 0,70+0,42 0,65%0,46
4(G) 1+6 1,22+0,51 0,77%0,49 1,23+0,95 2,00+4,40 1,32+0,96 1,24+2,26
5(S) 8 0,76+0,25 0,67%1,52 0,29+0,95 0,55%0,32 0,62+0,33 0,60+1,04
6 (R) 5+15 1,30£0,7 1,77£2,23 0,51+0,39 2,00+2,50 0,45%0,19 1,17£1,72
7(R) 5 2,18+1,62 2,00+0,31 4,31:4,03 6,72+7,84 1,77+1,02 4,00+4,27
8(G) 7+10 bd. 8,48+9,02 1,17£0,55 4,64+8,28 0,84%0,67 4,73+8,69
9(G) 7+10 1,18+0,48 1,90+1,52 1,14%0,53 1,33+0,57 1,08+0,46 1,33%1,02
10(G) 6+16 2,45+0,93 0,75+0,47 0,73£0,33 1,25+1,07 0,69+0,15 1,07£0,91
11(S) 7 2,18+1,64 1,08+1,82 0,87+0,46 1,26+0,49 1,04+0,41 1,37+1,09
12(G) 6115 0,34+0,35 0,20£0,30 0,28+0,26 0,53%0,26 0,88+0,08 0,21£0,16
13 (R+S) 7 4,10 1,34+0,46 1,19+1,08 1,80+1,69 1,31+0,59 1,40+1,08
14(G) 6+13 3,00£1,37 0,85+0,59 1,06+0,47 1,57+1,41 0,91£0,72 1,421,221
15(G) 0,05+1,6 0,30+0,21 0,61+0,51 1,08%0,80 1,09+0,75 0,54+0,18 0,75+0,67
16 (G) 6+10 0,77£0,46 0,82+0,69 0,86+0,52 1,79£1,50 0,76+0,53 1,07£1,02
Zakresy 0,30+3,0 0,20+8,48 0,28 +4,31 0,53+6,72 0,39+177 0,21+4,73
Srednich
Objasnienia:

bd. - brak danych.

G - wibkna szklane (ang. glass).
R — widkna skalne (ang. rock).

S —widkna zuzlowe (ang. slag).
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Tabela 3. Srednie stezenia wtdkien respirabilnych [wtékno,/cm?] w 16 zaktadach produkcyjnych w USA (Esmeniin. 1979a). Analizy wykonane
z wykorzystaniem mikroskopu $wietlnego. W tabeli przedstawiono wartosci srednie i odchylenia standardowe (SD)
Table 3. Mean respirable fiber concentrations [fiber /cm?®] in 16 U.S. manufacturing plants (Esmen et al. 1979a). Analyses performed by light
microscopy. Mean values and standard deviations (SD) are presented in the table

Srednica Rodzaj produkii
Numer nominalna )
zaktadu widkien, formowanie produkcja przetwarzanie prace pomocnicze spedycja ogolnie
um i porzadkowe
1(6) 1412 | 00025£00008 | 0384032 0,031£0,015 0022£0021 | 001=0,0011 | 0,0094+0,25
2(5) 6 0,07120,032 0,165+0,14 0,1220,1 0,080£0,02 | 0,065%0,06 0,1120,12
3(6) 3:6 bd. 0,022+0,021 bd. 0,068+0,18 | 0,0053£0,0079 | 0,035+0,10
4(6) 146 | 0006100039 | 0072+012 | 0,0380,049 | 0,050,021 0018001 | 00420077
5(5) 8 00160010 | 0028+0023 | 0,029+0,023 0,016:£0,01 00260012 | 0,024+0,018
6 (R) 5415 0045010 | 0007+0,0057 | 0,00880,0091 | 0020031 | 0,0047+0,0035 | 0,012:0,032
7(R) 5 0,146%0,028 0,235%0,12 0,429+0,32 0,436+0,37 0,154+0,17 0,34+0,35
8(G) 7+10 bd. 0,025+0,02 0,035£0,031 0,01+0,009 0,008+0,007 0,021£0,022
9(G) 7+10 0,024+0,018 0,014+0,007 0,019+0,066 0,013£0,0064 0,004+0,0023 0,017+0,014
10(G) 6+16 0,0012+0,0014 0,0031+0,0038 0,0037+0,0035 0,0023+0,0026 0,0018+0,0018 | 0,0024+0,0032
1(S) 7 0,092+0,109 0,049+0,032 0,038+0,029 0,041+0,039 0,025+0,019 0,053%0,049
12(G) 6+ 115 0,013%£0,0093 0,016%0,031 0,0077+0,0039 0,011£0,015 0,0067+0,0052 0,012£0,017
13 (R+S) 7 0,578 0,083+0,056 0,111+0,17 0,093+0,08 0,032+0,016 0,097+0,10
14 (G) 6+13 0,013£0,013 0,043+0,093 0,046+0,054 0,054£0,13 0,033+0,027 0,037£0,031
15(G) 0,05+1,6 0,19+0,22 0,92+1,02 1,56+3,79 0,11+0,10 0,097£0,092 0,78+2,01
16 (G) 6+10 0,022+0,0074 0,024£0,022 0,049+0,033 0,066+0,23 0,015+0,0088 0,04+0,12
ffezrﬁfcyh 0,0025+019 | 00031+092 | 00037:156 | 00023:0,436 | 0,0047+0,154 | 0,094+0,78
Objasnienia:

bd. - brak danych.

G - wibkna szklane (ang. glass).
R — widkna skalne (ang. rock).

S — widkna zuzlowe (ang. slag).

Analiza stezen wildkien respirabilnych (tab. 3)
oraz mikrowltdkien o $rednicy ponizej 1 pm (tab.
4), ocenianych odpowiednio w mikroskopie $wietl-
nym i elektronowym, wykazala, ze narazenie ro-
botnikéw na wtdkna bylo bardzo niskie i nie prze-
kraczalo 1 wt./cm® (co jest obowigzujacym obecnie
w Polsce i wielu innych panstwach dopuszczalnym
normatywem higienicznym, odpowiadajacym war-
tosci NDS), (tab. 3). Wyjatkiem jest jeden zaktad
(nr 15 - produkujacy wtokna szklane), w ktorym
zanotowano znacznie wyzsze poziomy mikrowlo-
kien o $rednicy ponizej 1 um (tab. 4), (Esmen i in.
1979a).

Analizy stezen frakcji wdychalnej w fabry-
kach produkujacych sztuczne wildkna mineralne
w Wielkiej Brytanii (Head, Wagg 1980) wykazaly
ich $rednie wartosci na poziomie 4,1 + 11,1 mg/
m’. Zdarzaly si¢ jednak przypadki, ze dochodzily
one nawet do 78,2 mg/m®. Mimo to $rednie ilosci
wldkien we frakcji respirabilnej wahaly si¢ miedzy
0,12 wt./cm?®a 0,89 wl./cm?® (tab. 5).
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Wysokie $rednie stezenia frakcji wdychalnej
notowano takze w strefie oddychania pracowni-
kéw podczas prac instalacyjnych welny mineralnej
i szklanej (Head, Wagg 1980), (tab. 6). Wartosci te
dochodzily do 35,5 mg/m’, a w niektérych pomia-
rach nawet do 90 mg/m’. Srednie ilosci wiékien
respirabilnych w tych przypadkach najczesciej nie
przekraczaly 1 wt./cm®. Wyjatkiem bylo stosowanie
widkien szklanych w postaci luznego wypelnie-
nia — wtedy notowano stezenia wtokien szklanych
w zakresie 0,54 + 20,9 wt./cm?® ($rednio 8,19 wt./
cm?®), (tab. 6).

Przy stosowaniu natryskowej izolacji wysokie
stezenia frakcji wdychalnej notowano takze w cza-
sie pomiaréw wykonanych w Szwecji (Hallin 1981).
Wynosily one $rednio 13,5 mg/m’. Chociaz zdarza-
fo sie, ze osiagaly wartos¢ do 43,7 mg/m?, $rednie
stezenia wiokien respirabilnych nie przekraczaly
zwykle 1 wh./cm? (tab. 7).
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Tabela 4. Srednie stezenia wiokien respirabilnych [wtékno/cm?®] w 13 z 16 zaktadéw produkcyjnych w USA (Esmen i in. 1979a). Analizy
wykonane z wykorzystaniem mikroskopu elektronowego — mikrowtkna o srednicy ponizej 1 um. W tabeli przedstawiono wartosci Srednie
i odchylenia standardowe (SD)
Table 4. Mean respirable fiber concentrations [fiber/cm?] in 13 of 16 U.S. manufacturing plants (Esmen et al. 1979a). Analyses performed by
electron microscopy — microfibers less than 1 um in diameter. Mean values and standard deviations (SD) are presented in the table

Srednica Rodzaj produkii
Numer nominalna )
zaktadu widkien, formowanie produkcja przetwarzanie prace pomocnicze spedycja ogblnie

um i porzadkowe

1(G) 1+12 0,0022+0,0001 0,73+£2,3 0,012+0,007 0,013+0,028 0,0023+0,0023 0,38+0,17
2(S) 6 0,04+0,027 0,041+0,021 0,031+0,029 0,038+0,037 0,0099+0,006 0,035+0,031
3(G) 3:6 bd. 0,031+0,032 bd. 0,20+0,71 0,0047+0,0034 0,083+0,42
4(G) 1+6 0,0081+0,0045 0,19+0,29 0,12+0,42 0,017+0,016 0,0092+0,0052 0,10+0,28
5(S) 8 0,01£0,012 0,008+0,0065 0,004£0,002 0,008+0,0051 0,006+0,002 0,008+0,006
6 (R) 5+15 0,0023+0,0008 0,0044£0,0042 0,0039+0,0030 0,0084+0,028 0,0036+0,0038 0,0052+0,015
8(G) 7+10 bd. 0,052+0,041 0,016+0,012 0,02+0,016 0,015+0,01 0,025+0,031
10 (G) 6+16 0,0031+0,0017 0,0026%0,0019 0,0035+0,0020 0,0081%0,012 0,0024+0,0023 0,0043+0,0067
1(S) 7 0,123+0,089 0,024+0,023 0,023+0,025 0,013%0,013 0,013+0,0065 0,033+0,056
12(G) 6+ 15 0,0056+0,0054 0,0037+0,0047 0,0028+0,0033 0,0024+0,0005 0,0025+0,0006 0,034+0,0038
13 (R+S) 7 0,036 0,026+0,032 0,031+0,035 0,023£0,019 0,006+0,006 0,024+0,036
15(G) 0,05+1,6 2,0£2,6* 6,49+9,37* 5,25+14,6* 1,3£2,2* 0,58+0,38* 4,4+9,9*
16 (G) 6+10 0,029+0,021 0,042+0,026 0,071£0,040 0,22+0,84 0,0083+0,0067 0,089+0,043
Zakresy 0,0022 + 0,123 0,0026 +0,73 0,0028 + 0,12 0,0024 +0,20 0,0023 +0,013 0,0034+0,38
Srednich (2,0)* (6,49)* (5,25) (13)* (0,58)* (4,4)*
Objasnienia:

bd. - brak danych.

G - wibkna szklane (ang. glass).

R - wibkna skalne (an. rock).

S — widkna zuzlowe (ang. slag).
* wysokie warto3ci notowane tylko w jednej fabryce.

Tabela 5. Srednie stezenia frakji wdychalnej [mg/m?] i wibkien respirabilnych [wtékno/cm?] przy produkcji wetny izolacyjnej w Wielkiej
Brytanii (Head, Wagg 1980)
Table 5. Average concentrations of inhalable fraction [mg/m?] and respirable fibres [fibre /cm?] in the production of insulation wool in Great

Britain (Head, Wagg 1980)

o wiékna :c\;li)r:;irl Stezenie frakcji wdychalnej, mg/m? Stezenie v\\;:fékllir;;ix);rabllnych,
Srednie zakres stezen Srednie zakres stezen
Witdkno szklane 1 1 0,7+78,2 0,31 0,02+11
Wi6kno szklane 2 41 05+143 0,27 0,01+0,79
Wtbékno szklane 3 8,9 0,4+513 0,12 0,003 +0,85
Widkno skalne/zuzlowe 4 6.5 0,7+16,2 0,89 0,03+10,3

Tabela 6. Srednie stezenia frakcji wdychalnej [mg/m?] i wi6kien respirabilnych [wtkno/cm?] w strefie oddychania podczas prac izolacyjnych
przy uzyciu sztucznych widkien mineralnych (MMVF) w Wielkiej Brytanii ( Head, Wagg 1980)
Table 6. Average concentrations of inhalable fraction [mg/m?] and respirable fibres [fibre/cm?] in the breathing zone during insulation work
using man-made vitreous fibres (MMVF) in Great Britain (Head, Wagg 1980)

Stezenie frakcji wdychalnej, Stezenie wiokien respirabilnych,

Produkt, uzycie lub proces mg/m?’ widkno/cm?

Srednie zakres stezen Srednie zakres stezen
Izolacja konstrukcyjna (wtdkno szklane)
- koce 355 8,2+90 0,75 0,24 +1,76
- luZne wypetnienie 30,9 5,0+59,7 8,19 0,54+20,9
Ochrona przeciwpozarowa (wetna mineralna) 17,2 1,9+515 0,77 0,16 +2,57
Izolacja wyrobéw przemystowych (jeden zaktad) 08 06+10 0,10 0,02+0,36
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Tabela 7. Srednie stezenia frakcji wdychalnej [mg/m?] i wtdkien respirabilnych [wiékno/cm?] podczas instalacji materiatéw izolacyjnych

w Szweciji (1979-1980), (Hallin 1981)

Table 7. Average concentrations of inhalable fraction [mg/m?] and respirable fibres [fibre/cm?] during installation of insulation materials in

Sweden (1979-1980), (Hallin 1981)

Stezenie frakcji wdychalnej, Stezenie widkien respirabilnych,
Rodzaj narazenia mg/m’ wiokno/cm?

Srednie zakres Srednie zakres
Izolacja poddaszy, budynki istniejace 1,6 17+217 m 01+19
Izolacja nowych budynkéw 2,63 0511 0,57 0,07+1,8
Izolacja techniczna 3,14 0,4+25 0,37 <0,01+1,39
Izolacja akustyczna 1,8 1,7+19 0,15 0M+0,18
Izolacja natryskowa 13,5 13+43,7 0,51 01311
Wieszanie tkanin 418 3,6+5,2 0,60 0,30+0,76

Srednie ilosci wldkien respirabilnych nie
przekraczaly  takze  dopuszczalnych  norm
w badaniach wykonanych w Danii (Schneider 1984).
Przy pracach izolacyjnych $rednie stezenia frakeji
wdychalnej wahaly sie i wynosity 0,88 + 26,8 mg/
m’, a miejscami dochodzily nawet do 134 mg/m’
(w czasie pracy przy izolacji poddaszy), (tab. 8).

Znaczne rdéznice i problemy interpreta-
cyjne zwigzane z ewentualnym przekroczeniem
dopuszczalnych ~ normatywéw  higienicznych
w warunkach narazenia zawodowego na pyly
catkowite (frakcje wdychalna) i widkna respirabilne
sztucznych wtdkien mineralnych dotycza takze
pomiar6w dokonywanych w Polsce (tab. 9
i 10). Wyniki analiz dotyczacych ilosci wiokien
respirabilnych dawaly wartosci znacznie ponizej
warto$ci NDS wynoszacej 1 wl/cm® (tab. 9 i 10).
Pomiary te wykonano w zakladach produkujacych
sztuczne wiokna mineralne, wyroby uszczelniajace
i termoizolacyjne, na stanowiskach pracy monteréw
materialdw uszczelniajacych i termoizolacyjnych
w zakladach przemystowych i budownictwie (tab.
9). Srednie stezenia pytéw catkowitych (frakcji
wdychalnej) wahaly sie jednak i wynosily 0,5 +
12,7 mg/m* (CIOP-PIB 2018; Krajewski, Tarkowski
2002; Kupczewska-Dobecka i in. 2020).

Dane  dotyczace  pozioméw  narazenia
monteréw izolacji z welny mineralnej (szklanej
i skalnej) przedstawione w tabeli 10 pochodza
ze  sprawozdania z badan  wykonanych
w 2018 r. Pomiary wykonane w czerwcu
i lipcu mozna bylo interpretowa¢ zgodnie
z rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki
Spolecznej z 2014 r. W tym czasie obowiazywaly
dwie wartosci NDS: dla frakcji wdychalnej -
2 mg/m’ oraz dla frakcji respirabilnej — 1 wh./cm’.
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Zgodnie z tymi normami mozna stwierdzi¢, ze
w zadnym przypadku nie zanotowano przekroczen
dla frakgji respirabilnej. Jednak zmierzone $rednie
stezenia dla frakcji wdychalnej dochodzily do
9,79 mg/m® (tab. 10). Interpretacja wynikow
pomiaréw dokonanych we wrzesniu i listopadzie
2018r.jestjuzzupelnie inna w odniesieniu do frakeji
wdychalnej, poniewaz w czerwcu 2018 r. ukazalo
sie nowe rozporzadzenie Ministra Rodziny, Pracy
i Polityki Spotecznej z wykazem warto$ci NDS. Nie
ma w nim normy dla frakcji wdychalnej sztucznych
wildkien mineralnych. W takim przypadku mozna
uznad, ze pyly te zaliczono do nietoksycznych, dla
ktorych wartos¢ NDS wynosi 10 mg/m’. Zgodnie
z tym dokonane w 2018 r. pomiary stezen pytow
catkowitych (frakcji wdychalnej) nie przekraczaly
obowigzujacej w Polsce normy (Sprawozdanie
z badan 2018), (tab. 10).

Watpliwosci te powinny zosta¢ wyjasnione,
dlatego pojawila sie konieczno$¢ ponownego
wprowadzenia lub korekty istniejacej wczesniej
warto$ci NDS dla frakcji wdychalnej sztucznych
wldkien mineralnych, co jest podstawowym celem
przedstawionej dokumentacji.

Najnowsze dane na temat narazenia zawodowego
na sztuczne wiokna mineralne w Polsce przedstawiono
w pracy Bruchajzer i in. (2024). Dotycza one pomiaréw
tylko frakgji respirabilnej (wyrazonej jako liczba wio-
kien/cm® powietrza). Informacje te odnosza si¢ jedynie
do dwoch lat: 2019 i 2020 ., kiedy obowigzywal w Pol-
sce normatyw tylko dla frakgji respirabilnej i tylko takich
pomiaréw dokonywano. Wedlug nich w 2019 r. w na-
razeniu na sztuczne widkna mineralne pracowaly 774
osoby, a w 2020 r. — prawie 990 0s6b. Na zadnym stanowi-
sku pracy nie zanotowano wtedy przekroczen obowiazu-
jacego normatywu (NDS to 1 wiokno respirabilne/cm’).
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Tabela 8. Srednie stezenia frakcji wdychalnej [mg/m?] i widkien respirabilnych [wiékno/cm?] podczas instalacji materiatéw izolacyjnych

w Danii (Schneider 1984)

Table 8. Average concentrations of inhalable fraction [mg/m?] and respirable fibres [fibre/cm?] during installation of insulation materials in

Denmark (Schneider1984)

Stezenie frakgji wdychalnej, Stezenie wiokien respirabilnych,
Rodzaj narazenia mg/m? widkno/cm?

Srednie zakres Srednie zakres
Izolacja poddaszy, budynki istniejgce 26,8 15+134 0,89 0,04+3,5
Izolacja nowych budynkéw 12,6 0,22+44 0,10 0,04 +0,17
Izolacja techniczna 71 1,8+12,8 0,35 0,03+1,6
Zastosowanie w produktach przemystowych 0,88 0,83+0,91 0,05 0,01+0,1
Ktadzenie podtoza pod instalacje grzewcza 3,00 0,61+3,9 0,06 0,03+0,09

Tabela 9. Wyniki pomiaréw stezer frakcji wdychalnej [mg/m?] i witdkien respirabilnych [wtékno/cm?] na réznych stanowiskach pracy

w Polsce
Table 9. Results of measurements of inhalable fraction [mg/m?] and respirable fibers [fiber /cm?] concentrations at various workplaces in
Poland
Stezenie frakcji wdychalnej, Stezenie wiokien respirabilnych,
Narazenie zawodowe mg/m’ widkno/cm’ Pismiennictwo
Srednie ‘ zakres Srednie ‘ zakres
Praca w zaktadach produkujgcych sztuczne widkna mineralne
Operatorzy urzadzen produkcyjnych (pieca, linii produkcyjnej, 2,7 0,3+19,1 0,057 0,013+ 0,204 CIOP-PIB 2018
pakowarek, granulatoréw), (46 pomiaréw)
Sortowanie produktéw i wyrobu gotowego 0,8 0,4+13 0,070 0,03+0,109
(4 pomiary)
Transport wewngtrzzaktadowy (6 pomiaréw) 12 0,8+16 0,041 0,019+ 0,074
Pracownicy utrzymania ruchu (elektrycy, mechanicy), 0,5 0,2+0,7 0,042 0,029 = 0,069
(4 pomiary)
Doz6r (mistrz), (4 pomiary) 1,0 0,812 0,067 0,048 = 0,082
Praca w zaktadach produkujacych wyroby uszczelniajgce i termoizolacyjne
Produkdja ptyt uszczelkarskich (16 pomiardw) 1,6 03+5,7 on7 0,023 + 0,559 CIOP-PIB 2018
Produkcja uszczelek (13 pomiardw) 0,5 11+0,8 0,033 0,012+0,05
Produkcja tektury termoizolacyjnej (15 pomiaréw) 3,0 0,1+15,4 0,398 0,069 +1,0161
Produkcja materiatéw ciernych (3 pomiary) 0.4 0,4+0,7 0,043 0,017 = 0,105
Produkdja szczeliw, sznuréw, tasm (16 pomiaréw) 15 0,2+59 0,105 0,007+ 0,737
Praca na stanowiskach pracy izolatoréw i monteréw materiatéw uszczelniajacych i termoizolacyjnych
w elektrowniach i elektrocieptowniach
Demontaz zuzytej i montaz nowej tkaniny ceramiczno-szklanej 3,0 0,191 CIOP-PIB 2018
na ekranach dzwiekoszczelnych
Demontaz i montaz izolacji termicznej (wetna mineralna) 12,7 0,145
na ekranach termicznych
Demontaz i montaz izolacji termicznej (maty z wetny 13 0,073
mineralnej) na rurociggu cieptowniczym
Montaz izolacji termicznej (ptyty z wetny mineralnej) 15 0,029
na wentylatorach
Praca w budownictwie
Montaz i wymiana materiatéw termoizolacyjnych 73 1,3+14,3 0,18 0,029 = 0,510 Krajewski,
Tarkowski
2002
Monterzy izolacji w budynkach mieszkalnych 1,08 + 11,46 0,035+0,17 Kupczewska-
-Dobeckaiin.
2020
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Tabela 10. Wyniki pomiaréw stezen frakcji wdychalnej [mg/m?] i widkien respirabilnych [wiékno/cm?] na 12 stanowiskach pracy montera

izolacji z wetny mineralnej (Sprawozdanie z badar 2018)

Table 10. Results of measurements of the concentrations of the inhalable fraction [mg/m?] and respirable fibers [fiber /cm?] at 12 worksta-

tions of a mineral wool insulation installer (Research report 2018)

o Srednie stezenie
- ) Srednie stezenie pytu : oy
Numer Miejsce pobrania . . mineralnych widkien
Py iy Stanowisko pracy - frakcja wdychalna, T
prébki prébki mg/m? respirabilnych,
& witbkno/cm?
Pomiary wykonane w czerwcu i lipcu 2018 .
(obowiazujace do czerwca 2018 r. normy to: NDS dla frakcji wdychalnej = 2 mg/m?;
NDS dla frakgji respirabilnej — 1 wtékno/cm?)
1a* budynek monter przygotowanie wetny mineralnej Ursa Glaswool 3,52+0,6 0,007+0,0009
mieszkalny izolagji | Gold 35, ciecie i rozktadanie miedzy krokwiami
1b* budynek monter na poddaszu uzytkowym przy uzyciu narzedzi 9,79+1,67 0,009+0,001
mieszkalny izoladji I recznych, prace pomocnicze i porzadkowe
2a* garaz - Nowo monter przygotowanie wetny mineralnej Rockwool 1,47+0,06 0,008+0,0012
budowany izolagji | Fasrock G, ciecie i smarowanie klejem przy uzyciu
Jb* quynek monter narzedzi recznych, klgjenie wetny do suﬁtu garazu 125+0,22 0,0060,0009
mieszkalny izolagji (prace na rusztowaniu), prace pomocnicze
i porzadkowe
2c* monter 2,51%£0,44 0,008+0,0012
izolagji Ill
2d* monter 2,74+0,48 0,005+0,0008
izolacji IV
2e* monter 1,3+0,26 0,005+0,0007
izolacjiV
Pomiary wykonane we wrzesniu i listopadzie 2018 r.
(obowiazujace od czerwca 2018 . normy to: NDS dla wtdkien respirabilnych - 1wiékno /cm?,
brak wartosci NDS dla frakcji wdychalnej)
3a** nowo budowany | monter prace zwigzane z ociepleniem budynku, 1,44 0,055+0,008
budynek szkolny | izolacjil szlifowanie wetny mineralnej (Rockwool Frontrock
3p** (hala sportowa) monter Max E) pgpierem scigrnym, oczyszczapie fasady, 108 0,03520,005
izolagji kotkowanie, doklejanie, prace pomocnice i
porzadkowe — pobér prébek wykonano podczas
3c** monter pracy na rusztowaniu pod zamontowang siatka 2,59 0,029+0,004
|ZO|aCJ| Ml Ochronnq
4axxx budynek monter przygotowanie wetny mineralnej Ursa Glaswool 4,28 0,012
mieszkalny izolacji | Gold 35 oraz Climawool DF1, ciecie i rozktadanie
T monter materiatu miedzy krokwiami na poddaszu 768 0017
izolacji | uzytkowym budynku mieszkalnego przy uzyciu ' '
narzedzi recznych, prace pomocnicze
i porzadkowe
Objasnienia:

* pobor prébek przeprowadzono w sposéb ciagly w czasie trwania 8-godz. zmiany roboczej.
** pobor probek przeprowadzono w sposob ciagty w okresie co najmniej 90% zmiany roboczej.
*** pobor probek przeprowadzono w sposéb ciagty w okresie co najmniej 75% zmiany roboczej.

DZIALANIE TOKSYCZNE U LUDZI

Na ewentualne biologiczne dzialanie naturalnych
i mineralnych wldkien zwrécono uwage juz ponad
100 lat temu w odniesieniu do robotnikéw narazo-
nych zawodowo w latach 1890-1935. Jednak dopie-
ro w latach 60.-70. XX wieku zainteresowano sie
wplywem wiokien na zdrowie ludzi, u ktérych po
krotkotrwalym narazeniu zaobserwowano dzia-
tanie draznigce na skore i blony sluzowe goérnych
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drég oddechowych (Marsh i in. 1990; Milby, Wolf
1969; Petersen, Sabroe 1991). W ostatnich latach
zwraca sie takze uwage na skutki dtugoterminowe,
zwlaszcza zwldknienie pluc i nowotwory uktadu
oddechowego (Fireman 2014).

Obserwacje kliniczne. Zatrucie ostre

W dostepnej literaturze brakuje danych o zatruciach
ostrych wywotanych przez sztuczne wtdkna mineralne.
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Obserwacje kliniczne. Zatrucia przewlekte

Narazenie na pyl catkowity (frakcje wdychalng)
sztucznych wldkien mineralnych moze wywotywac
dzialanie draznigce na oczy, skore i drogi oddecho-
we. Objawia si¢ ono m.in. §wigdem i stanami zapal-
nymi, bedacymi reakcja na bezposredni, fizyczny
kontakt (Sulzberger, Baer 1942; Schwartz, Botvinick
1943). Podraznienia mechaniczne to efekt dziatania
gléwnie grubszych wiokien (o $rednicy przekracza-
jacej 4,5 + 5 um). Objawy sa wprost proporcjonalne
do $rednicy i odwrotnie proporcjonalne do dtu-
gosci wiokna. Skutkami naklucia naskérka przez
widkna szklane s3 m.in.: bol, uczucie pieczenia,
$wiad, rumien, odczyny pokrzywkowe (Bjornberg
1985; Fisher 1982; Fisher, Warkentin 1969; Koh
iin. 1992; Margineanu i in. 2012; Possick i in. 1970).
Dolegliwosci zwigzane z podraznieniem ustepuja
zwykle po zakonczeniu narazenia. Jednak mecha-
niczne uszkodzenia skory przez grube wtokna mi-
neralne (bedace we frakcji wdychalnej) moga by¢
przyczyna nadkazen bakteryjnych.

Dokladniejsze informacje na temat dzialania
draznigcego (pochodzace m.in. z Finlandii, Danii)
(Lundgren i in. 2014; Petersen, Sabroe 1991; Schne-
ider, Stokholm 1981; Stokholm i in. 1982) i uczulaja-
cego (Kie¢-Swierczyriska, Szymczak 1995; Tarkowski
iin. 2001) MMVF przedstawiono w dokumentacji
Bruchajzer i in. (2024).

Badania epidemiologiczne

Dane epidemiologiczne pochodzace z obserwacji
robotnikéw eksponowanych na sztuczne widkna
mineralne dotycza gltéwnie ukladu oddechowego.
Nienowotworowe dzialanie widkien mineralnych
obejmuje gltéwnie stany zapalne, zwtoknienia, za-
burzenia funkcji ptuc i astme¢. Dokladne informa-
cje na ten temat przedstawiono w pracy Bruchajzer
i in. (2024). Publikacje dotyczace tego tematu po-
chodzily najczesciej z lat 1968-1982 i nie zawieraly
poziomow narazenia i charakterystyki wtokien (ich
podziatu na frakcje wdychalna i respirabilng).
Poczatkowo dane epidemiologiczne odnosity sie
do pracownikéw narazonych ponad 10 lat na welne
szklang. Trudno$¢ w ocenie tych informacji zwig-
zana jest gtéwnie z wykonywaniem woéwczas tylko
badan rentgenowskich pluc. Réwniez dane o po-
ziomie narazenia (0,93 + 13,3 mg/m®) nie méwia,
o jaka wielko$¢ wtokien chodzito (Nasr i in. 1971;
Wright 1968). W pdzniejszym czasie obserwacje te
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rozszerzono o objawy ze strony ukladu oddecho-
wego (na podstawie ankiet) oraz ocene parametréw
funkgcji ptuc. Nie wykazaly one zadnych zaburzen
(Utidijan, Cooper 1976).

Inne obserwacje robotnikéw wykazaly, ze
u 45% nowo zatrudnionych stwierdzono s$wiad
spowodowany narazeniem na widkna szklane.
U 0s6b pracujacych powyzej 10 lat zwrocono takze
uwage na mozliwo$¢ wystepowania przewleklych
chorob ptuc zwigzanych przede wszystkim z in-
tensywnoscig, a nie z czasem narazenia (Hill i in.
1973).

Na niekorzystne objawy ze strony ukladu odde-
chowego (kaszel, odkrztuszanie wydzieliny z drze-
wa oskrzelowego, dusznos¢) u pracownikéw na-
razonych na wiokna szklane wskazywaly rowniez
badania wykonane we Francji (Moulin i in. 1987;
1988) i Danii (Clausen i in. 1993; Petersen, Sabroe
1991).

U dunskich robotnikéw eksponowanych na
welne skalng stwierdzono rosngce (cho¢ niezna-
mienne statystycznie) ryzyko wystapienia kaszlu
(RR =1,2), dusznosci (RR = 1,4) i zapalenia oskrzeli
(RR = 1,5), (Hansen i in. 1999).

Istnieja takze dane, ktore wskazuja, zZe u pracow-
nikéw narazonych na welne skalng ryzyko wysta-
pienia niezytu oskrzeli (Finnegan i in. 1985; Moulin
i in. 1987), trudnosci w oddychaniu (Ernst i in.
1987) oraz objawy astmy (Ernst i in. 1987; Finnegan
i in. 1985) s3 niewielkie. Autorzy tych doniesien
sugerowali, Ze zmiany te nie musza by¢ zwigzane
7 narazeniem na sztuczne wldkna mineralne, ale
z jednoczesnym paleniem tytoniu i pracg w naraze-
niu na inne czynniki (m.in. azbest).

W pis$miennictwie §wiatowym sg rowniez infor-
macje na temat szwedzkich pracownikéw budow-
lanych narazonych na welne izolacyjna. Nie zaob-
serwowano u nich istotnych réznic w pojemnosci
zyciowej pluc (VC) i natezonej objetosci wydecho-
wej pierwszosekundowej (FEV,) w poréwnaniu
z grupg kontrolng (Albin i in. 1998).

Nie zanotowano takze zwigzku miedzy naraze-
niem na wldkna mineralne a skutkami zdrowotny-
mi w badaniach (ankietowych i testach wydolno-
$ciowych) przeprowadzonych w USA (Hughes i in.
1993), Australii (Brown i in. 1996) i Japonii (Yano,
Karita 1998).

W wieloosrodkowych europejskich badaniach
kohortowych stwierdzono (nieistotng statystycz-
nie) nadwyzke $miertelnosci z powodu schorzen
zwigzanych z nienowotworowym dzialaniem wio-
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kien mineralnych (przy produkcji widkien szkla-
nych SMR = 1,18), (Boffetta i in. 1992; 1997; Sali
i in. (1999). Zanotowano takze zwiekszenie (nie-
znamienne) czestosci wystepowania zapalenia
oskrzeli, rozedmy pluciastmy (fgczny SMR = 1,12),
(Saliiin. 1999).

W kohorcie europejskej (analizowano przyczy-
ny zgondéw 2578 mezczyzn sposrdd 11 373 osob)
wykazano zwiekszong $miertelnos¢ z powodu
choroby niedokrwiennej serca u zatrudnionych
przy produkcji szklanych wtokien ciagltych (SMR =
1,22). U narazonych na welne skalng (SMR = 1,05)
i zuzlowg (SMR = 0,97) skutek ten nie wystepo-
wal. Zwiekszonego ryzyka umieralnosci z powodu
choréb uktadu naczyniowego (SMR = 0,99 + 1,22)
i naczyniowo-modzgowego (SMR = 0,95 + 1,21) nie
stwierdzono w kohorcie europejskiej (Sali in. 1999),
amerykanskiej (Marsh i in. 2001c¢) ani kanadyjskiej
(Shannon iin. 1987).

Wigkszo$¢ wldkien o duzych wymiarach (pyty
catkowite we frakcji wdychalnej) w narazeniu in-
halacyjnym moze dosta¢ si¢ takze do przelyku
i ulec potknieciu. Nie stwierdzono jednak, by byto
to przyczyna zwigkszonego ryzyka zgonu z powo-
du choréb przewodu pokarmowego (Gustavsson
iin. 1992; Marshiin. 2001c; Saliiin. 1999; Shannon
iin. 1984; 1987).

W badaniach epidemiologicznych obserwacje
dotyczyly przede wszystkim dzialania rakotwor-
czego (m.in. ryzyka wystgpienia miedzybloniaka
oplucnej) sztucznych widkien mineralnych u ludzi.
Boffetta i in. (2014) opisali wyniki badan kohorto-
wych przeprowadzonych wsréd oséb zatrudnio-
nych w USA, Kanadzie i Europie przy produkcji
welny szklanej lub ciaggtych widkien szklanych oraz
welny skalnej/zuzlowej. Badania przeprowadzone
w USA (Marshiin. 2001b) nie potwierdzity, by jeden
przypadek $mierci spowodowany przez miedzy-
bloniaka byt spowodowany narazeniem na welne
skalng/zuzlowa (sposrod 1018 zgonéw w kohorcie
3478 pracownikdéw narazonych/obserwowanych
w latach 1945-1989), welne szklang i ciggle widkna
szklane (9173 zgony wsrdd 32 110 oséb narazo-
nych/obserwowanych w latach 1938-1992).

W europejskich badaniach wieloosrodkowych
(4 panstwa, 13 fabryk) wéréd 10 108 pracownikow
narazonych/obserwowanych wlatach 1933-1991 na
welne skalng/zuzlowa zanotowano cztery przypad-
ki $mierci z powodu miedzybtoniaka (w tym dwie
osoby byly eksponowane takze na azbest). Z 8335
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robotnikéw w 5 krajach europejskich, pracujacych
przy produkcji welny szklanej, tylko jeden zmart
z powodu miedzybtoniaka (Boffetta i in. 1997).

Dane epidemiologiczne dotyczace narazenia na
sztuczne widkna mineralne (szklane, skalne, zuzlo-
we) nie dostarczaja wystarczajaco duzo dowodow,
by stwierdzi¢, ze narazenie zawodowe zwiekszalo
ryzyko wystgpienia miedzybloniakow. Jest to zwig-
zane z niskg biotrwaloscia tych wtdkien — majg one
bowiem biologiczny okres péttrwania (w badaniach
na zwierzetach) wynoszacy dziesiatki dni, a nie set-
ki, jak w przypadku azbestow (Boffetta i in. 2014).

Pozostale informacje na temat danych epide-
miologicznych, dotyczacych gtéwnie nowotwordéw
pluc u oséb narazonych zawodowo, przedstawiono
w podrozdziale ,,Dzialanie rakotworcze u ludzi’

DZIAtANIE TOKSYCZNE NA ZWIERZETA

W dostepnej literaturze brakuje rzetelnych infor-
magcji o wplywie pyléw catkowitych (frakeji wdy-
chalnej) na zwierzeta laboratoryjne. W niektérych
doswiadczeniach wykonywanych do lat 80. XX
wieku widkna szklane poddawano mieleniu (Lee
i in. 1979). W innych przypadkach nie sprecyzo-
wano, jaki pyl stosowano (czy frakcje wdychalna,
czy respirabilng). Wigkszos¢ badan wykonanych
w pézniejszym czasie dotyczyta frakcji respirabil-
nej wiokien okreslanych wg definicji jako ,wldkna
WHO?” (zob. Bruchajzer i in. 2024).

Toksycznos¢ ostra i krotkoterminowa

Narazenia na pyly, ktorych toksycznos¢ jest zwia-
zana w ich odkladaniem si¢ w organizmie (przede
wszystkim w plucach), powoduje, ze nie nalezy
oczekiwac zatru¢ ostrych. Nie znaleziono informa-
cji dotyczacych wartosci median dawki (DL,,) lub
stezenia $miertelnego (CLs,). Dawki, ktére stoso-
wano w badaniach toksycznosci ostrej, przedsta-
wiano zwykle jako liczbe wtékien respirabilnych na
cm’ powietrza. Brakuje danych na temat ewentual-
nych stezen pytow catkowitych (frakcji wdychalnej)
przedstawionych jako mg/m’.

Wyniki doswiadczen wykonanych na szczurach
(Fisher-344, po 32 zwierzeta w grupie narazanej
i kontrolnej) wskazaly, ze zwierzeta przezyly nawet
bardzo wysokie poziomy narazenia (przez okres 2
+ 5dni, 5 + 6 h dziennie) na mikrowtdkna szklane
(50 000 wt./cm®). W badaniach histopatologicznych
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(przeprowadzonych po 1,4, 5, 8 12 miesigcach po za-
konczeniu ekspozycji) nie stwierdzono znamiennych
réznic w poréwnaniu z kontrolg (Pickrell i in. 1983).

W czasie doswiadczen oceniajacych biotrwa-
tos¢ wldkien respirabilnych zaobserwowano, ze
krotkoterminowa (5 dni narazenia) ekspozycja
szczurdw (Fisher-344) na tradycyjng welne skalng
(MMVE21) oraz biorozpuszczalne wtdkno welny
skalnej (MMVEF34) w stezeniu 150 wt./cm® (roz-
miar wlokien >20 um) spowodowata zalezne od
czasu zakonczenia ekspozycji zmniejszenie obcig-
zenia ptuc widknami (Kamstrup i in. 1998).

Na znacznie wyzsze poziomy wldkien respira-
bilnych (welne szklang MMVF10) w powietrzu:
316 wt. WHO/cm?, 550 wi. WHO/cm? lub 714 wt.
WHO/cm? (co odpowiadato ich stezeniom gra-
wimetrycznym: 30 mg/m’, 45 mg/m’ lub 60 mg/
m®) narazano inhalacyjnie (tylko przez nos) samce
chomikéw (Golden Syrian, n = 5/grupe) przez 7 ty-
godni (5 dni/tyg., 6 h/dzien). Zanotowano zalezne
od stezenia zwiekszenie liczby wlokien w plucach
i niewielka reakcje makrofagéow z tym zwigzang
(Hesterberg i in. 1996a).

Toksycznos¢ podprzewlekta i przewlekta

Toksycznos¢ podprzewlekly i przewlekly sztucz-
nych wiékien mineralnych opisano dokladnie
w Bruchajzer i in. (2024).

Wezesne badania przeprowadzono na myszach,
szczurach, kawiach domowych i chomikach (Lee i in.
1979; Pickrell i in. 1983; Shepers, Delahant 1955; Smith
i in. 1984). Zwierzgta narazano przede wszystkim na
widkna szklane, jednak nie podawano, jakie widkna
stosowano (respirabilne czy pyly). Stezenia, na jakie na-
razano zwierzeta, dochodzily az do 100 mg/m’.

Efekty niektérych do$wiadczen opisywano jako
»minimalng §rédmiazszowy reakcje komorkowa na
pyl, bez oznak widknienia”. Badania przewlekle wy-
konano wtedy na szczurach i kawiach domowych
narazanych na wiékna szklane w stezeniach okoto
5 mg/m’ (Shepers 1955; Shepers, Delahant 1955)
oraz 10 mg/m’® (12-miesigczne narazenie szczuréw
na mikrowtdkna szkalne), (McConnell i in. 1994;
RoC 2016; Wagner i in. 1984).

Przeprowadzono takze eksperymenty inhalacyj-
ne na szczurach i chomikach narazanych przez 24
miesiace na wiokna szklane w stezeniu 100 mg/m?.
Stwierdzono wtedy, ze wldkna szklane sg ,biolo-
gicznie obojetne” (Goss iin. 1970).
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W pdzniejszych latach autorzy publikacji wy-
ciagneli wniosek, Ze potencjal toksyczny i biotrwa-
tos¢ zalezg przede wszystkim od rozmiaru widkien.
W latach 90. XX wieku rozpoczeto badania na zwie-
rzetach, ktére narazano inhalacyjnie na konkretne
wymiary widkien, definiowanych jako ,wldkno
WHO” (wl. WHO), czyli widkna respirabilne, kto-
re moga dotrze¢ do pecherzykéw plucnych. Opis
wynikéw tych doswiadczen zob. w Bruchajzer i in.
(2024). W eksperymentach tych stosowano zwy-
kle stezenia 3 + 60 mg/m’ (czyli okoto 25 + 700 wt.
WHO/cm?), a zwierzeta narazano przez okres od 13
tygodni do 24 miesiecy. Dodatkowo monitorowano
okres ,,regeneracji” (po zakonczeniu narazenia).

Wigkszo$¢ danych z doswiadczen dotyczacych
toksycznosci sztucznych wldkien mineralnych
przeprowadzonych na gryzoniach byla zwigzana
z oceng ich biotrwalosci w ukladzie oddechowym.
Stosunek $rednicy absolutnej (fizycznej) do $redni-
cy aerodynamicznej wtokien wynosi w przyblizeniu
1: 3. Mozna wigc przyjaé, ze wtdkna, dla ktorych
$rednica fizyczna (mierzona w mikroskopie) wy-
nosi 1 um, maja $rednice aerodynamiczng w przy-
blizeniu 3 um. Dodatkowo wszelkie zakrzywienia
widkien moga mie¢ wplyw na wzrost rzeczywistej
$rednicy aerodynamicznej. Nalezy takze zwrocié
uwage na fakt, Ze za gorng granice rozmiaréw wio-
kien uznanych za respirabilne u szczuréw przyjmu-
je sie czasteczki o srednicy aerodynamicznej okolo
3 um. Zwykle badania na szczurach s3 tak projek-
towane, by dluzsze wtokna miaty $rednice mniejsza
niz 0,8 um (Bernstein 2007). Nalezy jednak zwroci¢
uwage na réznice miedzy osadzaniem sie wldkien
w obszarze wymiany gazowej u szczura i czlowieka.
W przypadku czlowieka do pecherzykéw ptucnych
moga dociera¢ wtokna o $rednicy aerodynamiczne;j
5+ 6 um (Dai, Yu 1998).

Doswiadczenia wykonane w ciagu ostatnich
30 lat byly prawidlowo zaplanowane (zgodnie
z wytycznymi OECD) i dotyczyly narazenia szczu-
réw i chomikéw na frakcje respirabilng konkret-
nych szklanych wldkien, takich jak: MMVF10 (JM
901), MMVF10a (typowe widkna wykorzystywane
do izolacji budynkéw), MMVF11 (welna szklana
Teed), MMVF33 (wldkna szklane specjalnego za-
stosowania), a takze MMVF21 (tradycyjna welna
skalna) i MMVF22 (welna zuzlowa), (Hesterberg
iin. 1993; 1994; 1996a; 1997; 1999; McConnell i in.
1994; 1999).
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Wtékna szklane

Hesterberg i in. (1993; 1994; 1996b) badali weln¢
szklang (MMVF10 i MMVF 11), na ktdra narazali
inhalacyjnie szczury przez okres 13 + 104 tygodni.
Stosowali wtedy stezenia w granicach 3 + 60 mg/m’
(okoto 29 + 714 wi. WHO/cm’). Po najnizszym
stezeniu (3 mg/m’) obserwowali nieswoiste zmia-
ny zapalne bedace wynikiem reakcji makrofagéw
na obecno$¢ witokien w plucach. Po wyzszych
stezeniach: 16 mg/m’ (145 + 153 wi. WHO/cm?)
i 30 mg/m’ (232 + 246 wt. WHO/cm’) zmiany te
nasilaly si¢. Liczba wiokien w plucach zwigkszata
sie wraz ze wzrostem stezenia.

U chomikéw narazanych na MMVF10a (wiok-
no szklane JM 901) obserwowano przej$ciowe
zmiany wybranych parametréw mierzonych w ply-
nie oskrzelowo-pecherzykowym (BAL) oraz zalezne
od stezenia zwigkszenie liczby makrofagéw zawiera-
jacych widkna. Po wyzszych stezeniach (16 mg/m’
lub 30 mg/m?, czyli 206 wi. WHO/cm® lub 316 wi.
WHO/cm?) zmiany w BAL obnizaly sie po 10. ty-
godniu rekonwalescencji, a po stezeniach 45 mg/
m?® lub 60 mg/m’ (550 wi. WHO/cm® lub 714 wi.
WHO/cm?) - utrzymywaly sie jeszcze przez kolejne
10 tygodni. Nie obserwowano wtedy jednak zmian
zwldknieniowych (Hesterberg i in. 1997; 1999).

Niewielkie zwldknienie ptuc i oplucnej obser-
wowano po 18 miesiecach narazenia chomikéw na
welneg szklang MMVF10a i wldkna szklane specjal-
nego przeznaczenia (MMVE33), (Hesterberg i in.
1997; 1999).

Wyniki badan przeprowadzonych na szczurach
i chomikach narazanych na wiékna szklane pozwo-
lity ich autorom na wyznaczenie maksymalnej daw-
ki tolerowanej (MTD) na poziomie 30 mg/m”’ (232
+ 316 wi. WHO/cm?), (Hesterberg i in. 1993; 1994;
1996a; 1997; 1999).

Po przewleklym narazeniu chomikéw na wlok-
no szklane specjalnego przeznaczenia (MMVF33)
oraz welne szklana typowa do izolacji budynkow
(MMVF10a) stwierdzono, ze wtékno MMVF10a
(bardziej rozpuszczalne) byto niefibrogenne, nie-
rakotworcze i stosunkowo malo toksyczne. Wok-
no MMVF33 (bardziej trwate, powodujace diuzej
utrzymujagce si¢ zmiany zapalne i zwldknienia)
powinno by¢ uwazane za potencjalnie fibrogenne
i rakotworcze w warunkach wysokiego narazenia.
Stosowano wtedy tylko jedno stezenie — 37 mg/m’
(310wt. WHO/cm?*dla MMVE33)lub 30 mg/m?(300
+ 339 wt. WHO/cm?® dla MMVF10a), (McConnell
iin. 1999).

68

Weftna skalna

Skutki toksycznego dziatania tradycyjnej welny
skalnej (MMVEF21) badano po przewleklym na-
razeniu inhalacyjnym szczuréw (Kamstrup i in.
2001; McConnell i in. 1994). Stosowano stezenia 3 +
30 mg/m’® (okoto 30 + 240 wt. WHO/cm’). Stany
zapalne w plucach (niewielkie) wystapily po na-
razeniu na stezenie 3 mg/m’ (34 wi. WHO/cm®).
Po wyzszych stezeniach (16 mg/m?® lub 30 mg/m’;
150 wi. WHO/cm?® lub 243 + 291 wi. WHO/cm?)
zanotowano dodatkowo zwigkszenie liczby wiékien
w plucach, odktadanie si¢ kolagenu w oskrzelach
bez wldknienia oraz zwigkszenie wzglednej masy
pluc wynikajace z przetadowania ich wldknami
(Kamstrup i in. 2001).

Wetna zuzlowa

McConnell i in. (1994) badali dzialanie toksyczne
i rakotworcze welny zuzlowej (MMVEF22). Szczu-
ry narazono przewlekle na stezenia: 3 mg/m’,
16 mg/m? lub 30 mg/m’ (30 wi. WHO/cm’?, 130 wt.
WHO/cm?® lub 213 wi. WHO/cm’). Efektem byta
odpowiedz zapalna (zalezna od stezenia). Stezenie
3 mg/m’ (30 wi. WHO/cm?®) uznano za NOAEL
(DECOS 1995; SCOEL 2012).

Podsumowanie doswiadczen podprzewlektych
i przewlektych na gryzoniach

Holenderski Komitet Ekspertéw ds. Standardéw
Zawodowych (DECOS), (1995) ocenil dane z eks-
perymentéw wykonanych po przewleklym naraze-
niu inhalacyjnym szczuréw i chomikéw. Za skutek
krytyczny uznal zwtoknienie ptuc i zaproponowat
warto$ci NOAEL i LOAEL (tab. 11). W do$wiad-
czeniach na zwierzetach stosowano najczesciej
wldkna respirabilne w stezeniach okoto 25 + 30 wt.
WHO/cm?, 150 wt. WHO/cm? lub 240 + 270 wi.
WHO/cm?, co odpowiedziato stezeniom: 3 mg/m’,
16 mg/m® lub 30 mg/m®. Stezenie 3 mg/m’ (okolo
25 wi. WHO/cm?®) zostalo uznane przez DECOS
(1995) oraz ekspertow Komitetu Naukowego ds.
Dopuszczalnych Wartosci Narazenia Zawodowego
(SCOEL), (2012) za najistotniejsze z punktu wi-
dzenia ustalania normatywéw higienicznych dla
sztucznych wlékien mineralnych.
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Sztuczne widkna mineralne, z wyjgtkiem ogniotrwatych widkien ceramicznych — frakcja wdychalna

Tabela 11. Warto3ci NOAEL i LOAEL dla frakcji respirabilnej sztucznych widkien mineralnych pochodzace z podprzewlektych i przewlektych
doswiadczer inhalacyjnych na zwierzetach zaproponowane przez DECOS (DECOS 1995; SCOEL 2012)
Table 11. NOAEL and LOAEL values for the respirable fraction of man-made mineral fibres derived from subchronic and chronic inhalation

experiments on animals proposed by DECOS (DECOS 1995; SCOEL 2012)

Rodzaj wtokna Ga?unek Czas narazenia Stezenla;, Wartos¢ NOAEL | Wartos¢ LOAEL | PiSmiennictwo
zwierzat mg/m
Wetna szklana
MMVF10 szczur 24 miesiace, 3,16,30 3 mg/m? Hesterbergiin.
5 dni/tyg., 6 h/dzieA 25wt /cm? 1993
MMVF10 szczur 78 tygodni, 3,16, 30, 45,60 3mg/m’ Hesterbergiin.
5 dni/tyg., 6 h/dzief 25wt /ecm® | 1996a
MMVF11 szczur 24 miesiace, 3,16,30 3 mg/m? Hesterbergiin.
5 dni/tyg., 6 h/dzien 25 wt./em? 1993
MMVF10a chomik 78 tygodni, 30 nie wyznaczono McConnelliin.
MMVF33 5 dni/tyg., 6 h/dzief 1994
MMVF10.1 chomik 13 tygodni, 3,16, 30, 45,60 3mg/m’ Hesterbergiin.
5 dni/tyg., 6 h/dzien 25wt /ecm® | 1999
Wetna skalna
MMVF21 szczur 24 miesiace, 3,16,30 3 mg/m? McConnelliin.
5 dni/tyg., 6 h/dzien 30 wt./cm? 1994
MMVEF21 szczur 13 + 104 tygodnie, 16,30 nie wyznaczono Kamstrupiin.
5 dni/tyg., 6 h/dzieA 2001
MMVF34/HT szczur 13 + 104 tygodnie, 30 nie wyznaczono Kamstrupiin.
5 dni/tyg., 6 h/dzien 2001
Wetna zuzlowa
MMVF22 szczur 24 miesiace, 3,16,30 3 mg/m? McConnelliin.
5 dni/tyg., 6 h/dzien 30 wh./cm? 1994
Objasnienia:
MVF10 - wetna szklana 901.
MMVF10.1 - wefna szklana 901.
MMVF10a - typowe widkna szklane do izolacji budynkdw.
MMVF11 — okre$lona wetna szklana Teed.
MMVF21 - tradycyjna (skalna) wetna skalna. HL 65 i 92 dni (WHO, dtugie widkna).
MMVF22 - wetna zuzlowa.
MMVF33 - widkno szklane do zastosowari specjalnych.

MMVF34/HT - biosolwentowe widkno wetny skalnej. HL 25 i 6 dni (WHO, widkna diugie).

ODLEGLE SKUTKI
DZIALANIA TOKSYCZNEGO

Dziatanie mutagenne i genotoksyczne

Dane na temat dzialania mutagennego i genotok-
sycznego sztucznych widkien mineralnych sa bar-
dzo ograniczone i majg niewielkie znaczenie w wa-
runkach narazenia in vivo (IARC 2002).

W dostepnym pismiennictwie mozna jednak
znalez¢ wyniki badan in vitro. Wedlug nich
syntetyczne wtokna szklane moga wywolywac
m.in.:

- aberracje chromosomalne w komorkach

chomika chinskiego (Brown i in. 1979);

- zwiekszong czesto$¢ wystepowania mikroja-

der w komorkach jajnika i fibroblastach ptuc
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chomika chinskiego (Ong i in. 1997; Zhong
i in. 1997), komdrkach nablonka ptuc (Pe-
raud, Riebe-Imre 1994) i fibroblastach zarod-
ka chomika syryjskiego (Dopp, Schiffmann
1998) oraz komérkach ludzkiego ptynu owo-
dniowego (Dopp, Schiffmann 1998);
transformacje morfologiczne w komor-
kach embrionu chomika syryjskiego (He-
sterberg, Barrett 1984; Hesterberg i in. 1985)
i komorkach mysich fibroblastow BALB/
¢-3T3 (Gao iin. 1995);

poliploidalno$¢ w komorkach ptuc chomi-
ka chinskiego (Koshi i in. 1991; Sincock i in.
1982);

pekniecia nici DNA i wigzania krzyzowe
miedzy niciami DNA w ludzkich komérkach
nablonka pluc A549 (Wangiin. 1999).
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Syntetyczne widkna szklane s3 mniej aktywne
niz wldkna azbestowe (Leanderson i in. 1988; Per-
aud, Riebe-Imre 1994; Wang i in. 1999), a aktyw-
no$¢ cytogenetyczna in vitro zalezy od wymiaréw
widkien (Hesterberg, Barrett 1984; Hesterberg i in.
1985; Ongiin. 1997).

Dziatanie rakotworcze

Dziatanie rakotwaorcze u ludzi

Od ponad 50 lat wiele badan epidemiologicznych
dotyczy dziatania rakotwdrczego sztucznych wio-
kien mineralnych u ludzi w warunkach narazenia
zawodowego. Sa one ciagle uaktualniane i anali-
zowane, co niestety czasami powoduje trudnosci
interpretacyjne, zwigzane z pewnym ,,zaquianiem
si¢” danych. W badaniach epidemiologicznych wy-
niki sg przedstawiane takze w postaci réznych pa-
rametréw, np. SIR (standaryzowane wskazniki za-
padalnosci na nowotwory), SMR (znormalizowane
wskazniki umieralnos$ci) i ich przedzialy ufnosci
(zwykle 95-procentowe CI), RR (ryzyko wzgled-
ne), OR (iloraz szans, wskazujacy na prawdopodo-
bienstwo zgonu wsréd narazonych w poréwnaniu
z osobami nienarazonymi).

Doktadne dane dotyczace badan epidemiolo-
gicznych zwigzanych z narazeniem zawodowym
ludzi podano w pracy Bruchajzer i in. (2024).

W badaniach epidemiologicznych najwigcej in-
formacji mozna uzyskac analizujac dane z trzech
kohort: amerykanskiej (z USA), (tab. 12), kanadyj-
skiej (tab. 13) i wieloosrodkowej europejskiej (tab.
14). We wszystkich tych kohortach nie byto zwykle
podanych informacji na temat wielkosci widkien
i stezen pylow w powietrzu. Jesli czasami takie dane
istnialy, to najczesciej dotyczyty wldkien respira-
bilnych, o najwigkszym znaczeniu w przypadku
zagrozen zdrowotnych. Stezenia welny szklanej,
na jakie byli narazeni robotnicy w amerykanskich
kohortach, byly w granicach 0,034 + 0,35 wt./cm’
(Marshiin. 2001a; 2001b; 2001¢), w kohorcie kana-
dyjskiej — 0,01 + 0,32 wt./cm’ (Shannon i in. 2005),
a w kohorcie europejskiej — 0,01 + 1 wt./cm? (Boffet-
taiin. 1997; 1999).

Kohorta amerykariska

Kohorta amerykanska byta opisywana
przez naukowcéw z uniwersytetu w Pitts-
burghu. Wybrane dane pochodzace z ba-

dan tego zespolu przedstawiono w tabeli 12
(Enterline, Henderson 1975; Enterline i in. 1987;
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Marsh i in. 1990; 2001a; 2001c). Dotycza one pra-
cownikéw narazonych na sztuczne wldkna mine-
ralne: szklane, skalne i zuzlowe. W opracowaniach
kohorty z Pittsburgha mozna zauwazy¢ pewne roz-
nice, m.in. w liczbie obserwowanych zakladéw i ich
pracownikéw; czasami brak doktadnych informaciji
o rodzaju wiokien, co moze utrudnia¢ analize da-
nych epidemiologicznych.

W  badaniach kohorty pittsburskiej przyje-
to, Ze wiokna szklane sa widknami wyttaczanymi
o $rednicy 6 + 25 pm i dlugosci mierzonej w me-
trach, podczas gdy welna szklana jest wykonana
ze znacznie krétszych widkien wydmuchiwanych,
o $rednicy zazwyczaj ponizej 12 um i dtugosci mie-
rzonej w milimetrach lub centymetrach. Poniewaz
wldkna szklane nie rozdzielaja sie¢ wzdtuznie (jak
wldkna azbestowe), $rednica wldkien szklanych
unoszacych sie w powietrzu nie moze by¢ mniejsza
niz $rednica materialu macierzystego. Gdy wiékna
szklane zostang zmiazdzone, ich odtamki mogg cza-
sami odpowiada¢ definicji widkien respirabilnych.
W badaniu kohorty pittsburskiej stezenia widkien
respirabilnych w przypadku pracy ze sztucznymi
wléknami mineralnymi byly czesto 1 + 3 rzedow
wielkosci nizsze niz w przypadku pracy z wyjsciowa
welng szkalng (odpowiednio 0,001 wl./cm’i 0,1 +
1,00 wt./cm?). Narazenie na sztuczne wtdkna mine-
ralne w zakladach je produkujacych zasadniczo od-
zwierciedla narazenie na wiokna welny, poniewaz
szacowana ekspozycja na widkna respirabilne jest
bardzo niska. Najnizszy poziom wldkien respira-
bilnych w czasie produkcji materialéw izolacyjnych
wynosil w badaniach amerykanskich 0,001 wt./cm?,
co jest zgodne z poziomem wldkien w srodowisku
zewnetrznym (Stone i in. 2004).

Badacze z uniwersytetu w Pittsburghu skupili si¢
na kohorcie mezczyzn z 17 zakladéw, ktorzy przez
co najmniej rok byli zatrudnieni (w latach 1945-
1963) przy produkeji lub wykorzystaniu widkien
szklanych (11 zakladéw) i welny skalnej (kamien-
nej) lub zuzlowej (6 zakladow). Najstarszy raport
przedstawial statystyki $miertelnosci do 1982 r.
(Enterline i in. 1987). Pdzniej badania przedtuzano:
najpierw do 1985 r. (Marsh i in. 1990), a nastepnie
do 199212001 r. (Marsh i in. 2001a; 2001b; 2001¢).
Najwczesniejsze badania nie wykazaly istotnych
tendencji wzrostowych w $miertelnosci z powodu
nowotwor6w ukladu oddechowego u pracownikow
narazonych na welne szklang, cho¢ zanotowano
pewna nadwyzke nowotworéw ukladu oddecho-
wego po ekspozycji na welne skalng (SMR = 1,48).
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Tabela 12. Dziatanie rakotwércze sztucznych widkien mineralnych — badania kohortowe z Pittsburgha (USA), (zob. tez Bruchajzeriin. 2024)
Table 12. Carcinogenic effects of man-made vitreous fibers - cohort study from Pittsburgh (USA) (v. Bruchajzer et al. 2024)

Opis kohorty Czas narazenia Liczba przypadkéw Wyr:;,kzls/, l(();ena Pismiennictwo
6 zaktaddw, produkcja materiatow >10 lat 5 zgondw z powodu raka ptuca SMR=0,82 Enterline,
izolacyjnych z wtdkna szklanego; Henderson 1975
416 mezczyzn,
okres zatrudnienia/obserwacji: 1945-1972
17 zaktad6w produkcyjnych; <20 lat 87 zgonbéw — nowotwory ukt. oddechowego SMR = 0,945 Enterlineiin.
16 730 mezczyzn; >20 lat 160 zgondw — nowotwory uktadu SMR = 1,067 1983
narazenie: 1940-1963 oddechowego
obserwacje: 1941-1977
- szkto widkniste <20 lat 72 zgony — nowotwory ukt. oddechowego SMR=0,87
(14 884 mezczyzn) >20 lat 130 zgondw — nowotwory ukt. SMR =1,08
oddechowego
- wetna skalna <20 lat 15 zgondw — nowotwory ukt. oddechowego SMR =1,66
(1846 mezczyzn) >20 lat 30 zgondw — nowotwory ukt. SMR=1,57
oddechowego
- mikrowtdkna SMR =1,086
(4 zakfady)
17 zaktad6w produkcyjnych; >1rok 287 nowotwordw ukt. oddechowego OR=11 Enterlineiin.
16 661 mezczyzn (14 815 — wetna szklana), 1987
(1846 — wetna skalna);
narazenie: 1945-1963
obserwacje : do 1982r.
- wetna szklana <10 lat 5 zgondw — nowotwory ukt. oddechowego SMR=0,86
(11 zaktadow) 10+19lat | 22 zgony — nowotwory ukt. oddechowego SMR =1,00
20+ 29 lat 39 zgondw — nowotwory ukt. oddechowego SMR=1,03
>30 lat 13 zgondw — nowotwory ukt. oddechowego SMR =1,38
facznie — 79 zgondw SMR = 1,05
- wetna skalna <10 lat 2 zgony — nowotwory ukt. oddechowego SMR =1,00
(6 zaktadow) 10+ 19 lat 13 zgondéw — nowotwory ukt. oddechowego SMR =171
20 + 29 lat 20 zgondw — nowotwory ukt. oddechowego SMR =1,40
>30 lat 25 zgondw — nowotwory ukt. oddechowego SMR=1,52
tacznie - 60 zgondw SMR =1,48*
8 zakfad6w, narazenie na wetne szklang >1rok 340 zgondw — nowotwory ukt. SMR=1,12 Marshiin. 1990
i ciagte widkna szklane, 6 zaktadéw oddechowego (1,00+1,24)
produkujacych gtownie wetne szklang; <10 lat 190 zgonbw — nowotwory ukt. SMR=1,21
11380 mezczyzn; oddechowego
narazenie: 1945-1963 10+19lat | 56 zgonéw — nowotwory ukt. oddechowego | SMR=0,98
obserwacje: do 1985 . 20+29lat | 62 zgony — nowotwory ukt. oddechowego SMR =1,09
>30 lat 32 zgony — nowotwory ukt. oddechowego SMR=0,97
10 zaktadéw w Ohio produkujacych wetne <5lat 378 zgonbw — nowotwory ukt. SMR =1,12* Marshiin.
szklang, ciagte wibkna szklane; oddechowego (1,01+1,24) 2001a
32110 (5431 - ciggte widkna szklane), >5 Jat 496 zgondw — nowotwory ukt. SMR =1,03
(15 718 — wata szklana i ciggte wiokna oddechowego (0,94 +1,12)
szklane), (10 961 - gtéwnie wetna szklana); 2243 - wszystkie zgony z powodu réznych SMR=0,98
narazenie: 1945-1978 nowotwordw (1941-1992)
obserwacje: 1946-1992 63 zgony — nowotwory jamy ustnej i gardta SMR =1,07
874 zgony — nowotwory ukt. oddechowego, SMR = 1,16*
w tym:
838 zgondw — nowotwory tchawicy, SMR = 1,17*
oskrzeli i ptuc
10 zaktadéw produkujacych wetne szklang >1rok nowotwory ukt. oddechowego (ptuc) SMR =1,21* Marshiin.
i skalng, 6 zaktadéw produkujacych wetne (wetna szklana) | 2001c
skalng i zuzlowa; SMR =1,38*
14 029 mezczyzn (Ohio); (wetna skalna)
1970-2001 SMR =1,17
(wszystkie
rodzaje)
Objasnienia:

* — wartos¢ istotna statystycznie.
OR - iloraz szans (ang. odds ratio).

SMR - standaryzowany wskaZnik umieralnosci.
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W analizie tej nie uwzgledniono jednak nawyku
palenia tytoniu (Enterline, Henderson 1975; Enter-
lineiin. 1987), (tab. 12).

Po wydtuzeniu okresu obserwacji i uwzglednie-
niu danych po 1982 r. okreslono srednie stezenia
widkien respirabilnych na 0,039 + 0,047 wt./cm’.
Wisrod 11 380 mezczyzn w fabrykach produkuja-
cych witokna szklane nie stwierdzono zwigzku mie-
dzy wystepowaniem nowotworéw ukladu odde-
chowego a czasem zatrudnienia (Marsh i in. 1990),
(tab. 12).

Kolejne wydluzenie obserwacji kohorty pitts-
burskiej do 1992 r. pozwolito na poszerzenie ana-
lizowanych danych o pelniejsza charakterystyke
historii pracy, dane o nawyku palenia, retrospek-
tywna ocene narazenia oraz udzial kobiet i doklad-
ny opis skladu rasowego robotnikéw (Marsh i in.
2001a; 2001b; 2001c). Opisano wtedy przyczyny
$miertelno$ci (w latach 1946-1992) wséréd 32 110
pracownikéw zatrudnionych przez co najmniej
rok w latach 1945-1978. Z analiz wykluczono ro-
botnikéw narazonych na wtékna kwarcowe (czysta
krzemionka). Pomiary stezen wldkien wykonane
w latach 80.i90. XX wieku wykazaly, ze pracownicy
(32 110 mezczyzn) byli narazeni na stezenia 0,034 +
0,35 wl./cm®. W badaniach zanotowano wzrost ry-
zyka umieralnosci z powodu narazenia na wiékna
mineralne - zgony te dotyczyly nowotworéw ukta-
du oddechowego (SMR = 1,16, jednak obserwowa-
ny tu 16-procentowy nadmiar $miertelnosci zostal
zredukowany do 6%, gdy zastosowano poréwnania
do lokalnych wskaznikéw dla grupy kontrolnej),
w tym tchawicy, oskrzeli i ptuc (SMR = 1,17). Osta-
tecznie autorzy publikacji stwierdzili, ze brakuje do-
wodow na nadmierny wzrost ryzyka umieralnosci
z powodu zawodowego narazenia na welne szkla-
ng i ciggte wtdkna szklane (Marsh i in. 2001a),
(tab. 12).

Niewielki, ogélny nadmiar zachorowalnosci na
nowotwory ukladu oddechowego u narazonych na
welne szklang (nadmiar 7%) i skalng/zuzlowsa (nad-
miar 24%) zaobserwowano w kohorcie 14 029 mez-
czyzn pracujacych w 10 zakladach produkujacych
welne szklang i skalng oraz w 6 zakladach produ-
kujacych welne skalng i zuzlowg. Nie wykluczono,
ze za te skutki mogto takze odpowiada¢ palenie
tytoniu (Marsh i in. 2001c), (tab. 12). Nie jest tez
wykluczone, Ze znaczenie moglo mie¢ jednocze-
sne narazenie na inne zwigzki rakotworcze: azbest,
formaldehyd i krzemionke krystaliczng (Stone i in.
2001; Youk i in. 2001).
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Kohorta kanadyjska

Wyniki badan kohorty kanadyjskiej zostaly opra-
cowane przez Shannona i in. (1984; 1987; 1990)
i kontynuowane przez 20 lat (Shannon i in. 2005),
(tab. 13). Analizowano wtedy dane uzyskane od
robotnikéw narazanych w latach 1955-1977 przy
produkeji welny izolacyjnej (gtéwnie szklanej)
oraz ciaggltych wtokien szlanych. Obserwacje (zgo-
ny spowodowane rakiem pluca) prowadzono do
lat 80. XX wieku (Shannon i in. 1987; 1990). Na ich
podstawie okreslono standaryzowane wskazniki
umieralnosci (SMR), ktore wykazywaly najczesciej
tendencje¢ wzrostowg — wahaly si¢ w granicach 1,36
+ 2,23. Wyjatkiem byto narazenie na ciaggle wldkna
szklane (najcze$ciej notowany poziom narazenia
to 0,91 wl/cm®) przez okres powyzej 25 lat, gdy
SMR = 0,67 (Shannon i in. 1990). Wydluzenie okre-
su obserwacji do 1997 r. wykazalo istotne zwiek-
szenie liczby przypadkéw nowotwordéw ptuc (SIR =
1,6; 95% CI: 1,19 + 2,11) i zgonéw z tego powodu
(SMR = 1,63; 95% CI: 1,18 + 2,21), (Shannon i in.
2005). W analizie danych kohorty kanadyjskiej nie
uwzgledniono narazenia na inne substancje.

Wieloosrodkowa kohorta europejska

Wieloosrodkowa kohorta europejska postuzyta do
oceny danych epidemiologicznych dotyczacych na-
razenia na sztuczne wtékna mineralne robotnikéw
zatrudnionych w 13 zaktadach w 7 panstwach (tab.
14). Poczatkowe informacje pochodzily gléwnie
z retrospektywnych badan, w ktérych notowano
zgony spowodowane nowotworami (w tym ptuc)
u pracownikow zatrudnionych w latach 1900-1955
przy produkeji widkien mineralnych. W kohorcie
25 146 osdb, obserwowanej do 1977 r., zanotowa-
no wzrost (nieistotny statystycznie) ryzyka wysta-
pienia nowotworéw ukladu oddechowego (Sarraci
iin. 1984), (tab. 14).

W kohorcie 21 967 mezczyzn eksponowanych
przez ponad 30 lat na sztuczne widkna mineralne
w latach 1933-1982 i obserwowanych w latach
1977-1982 stwierdzono zwigkszong $miertelno$¢
spowodowang rakiem ptuca (SMR dochodzito do
2,46), (Simonato i in. 1986; 1987). Dane te moga
by¢ przeszacowane - informacje o nadmiernej
$miertelno$ci dotycza obserwacji do 1977 r. W la-
tach 1978-1982 SMR obnizyt si¢ do 1,35 (Simona-
to i in. 1986). Nie jest wykluczone, Ze na wartosci
SMR w poczatkowych latach (szczegdlnie w Danii
i Niemczech) miato wplyw wczesniejsze narazenie
na azbest.

Podstawy i Metody Oceny Srodowiska Pracy 2024, nr 3(121)




Sztuczne widkna mineralne, z wyjgtkiem ogniotrwatych widkien ceramicznych — frakcja wdychalna

Tabela 13. Dziatanie rakotwdrcze sztucznych wiokien mineralnych — badania kohortowe w Kanadzie (zob. tez Bruchajzeriin. 2024)
Table 13. Carcinogenic effects of man-made vitreous fibers - cohort studies in Canada (v. Bruchajzer et al. 2024)

Opis kohorty Czas narazenia Liczba przypadkow Wyr:lykzlé l(();ena Pismiennictwo
Produkcja wetny izolacyjnej (Ontario), >90 dni 7 zgondw - rak ptuca SMR =1,66 Shannoniin.
! zak’rad;_ <5lat 1zgon - rak ptuca SMR = 2,23 1984
2576 mezczyzn; -
okres zatrudnienia/obserwacji 5 lat 5 zgondw - rak ptuca SMR =1,57
1955-1977
Produkcja izolacyjnej wetny szklanej >90 dni 19 zgonéw - rak ptuca SMR =1,99* Shannoniin.
(Ontarlo)_; <5 lat 4 zgony - rak ptuca SMR =1,59 1987
2557 mezczyzn,
narazenie: 1955-1977; >5 lat 13 zgondw - rak ptuca SMR =1,82
obserwacje: do 1984 .
Produkgja ciagtych widkien szklanych; >1rok 11zgondw - rak ptuca SMR=1,36 Shannoniin.
1465 mezczyzn |'kob|et; . <5lat 1zgon - rak ptuca SMR=1,38 1390
okres zatrudnienia/obserwaciji:
1951-1986 5+ 9lat 2 zgony - rak ptuca SMR =1,56
10 + 24 lata 2 zgony - rak ptuca SMR=1,71
>25 lat 2 zgony - rak ptuca SMR = 0,67
Produkcja wetny szklanej (Ontario); >90 dni (1955-1977) Shannoniin.
2557 mEzczyzn; dhienia /o ) >90 dni (1977-1990) | 56 przypadkéw nowotwordw ukfadu SIR=1.34 2005
rézne okresy zatrudnienia/obserwaciji oddechowego w catej kohorcie
>90 dni (1955-1997) | 94 zgony — wszystkie nowotwory SMR=1,15
(kontrola =1,13)
42 zgony — nowotwory ptuc SMR =1,63*
>20+ 40 lat zgony — nowotwory ptuc SMR =1,89*
>20+ 40 lat 50 przypadkéw raka ptuca SIR=1,6%
(1969-1996) 6 przypadkow raka skory SIR=0,99
2 przypadki raka krtani SIR=0,48
11 przypadkdw raka nerki SIR=1,92*

Objasnienia:

* wartos¢ istotna statystycznie.

SIR - standaryzowany wskaznik zapadalnosci.
SMR - standaryzowany wskaZznik umieralnosci.

Tabela 14. Dziatanie rakotworcze sztucznych widkien mineralnych - wieloosrodkowe badania kohortowe i kliniczno-kontrolne (case-con-
trol) w Europie (zob. tez Bruchajzeriin. 2024)

Table 14. Carcinogenic effects of man-maid vitreous fibres — multicentre cohort studies and case-control studies in Europe (v. Bruchajzer et
al. 2024)

Opis kohorty Czas narazenia Liczba przypadkéw Wyniki/ocena Plémlgnnldwo,
ryzyka panstwo

13 zaktaddéw, produkcja sztucznych >1rok 1zgon — miedzybtoniak Sarraciiin. 1984
widkien mineralnych; wszystkie zgony:
25146 (20 766 mezczyzn i 4380 1505 — mezczyzni SMR=0,9 Szwecja, Finlandia,
kobiet?; 154 - kobiety SMR=07 Ngrwegia, Dania,
badania kohortowe; - - Niemcy, Wtochy,
narazenie: 1900-1955; e oo areogs | WielkaBrytania
obserwacje: do 1977r. !

49 - kobiety SMR=0,7

zgony — nowotwory jamy ustnej i gardta:

6 - mezczyzni SMR=0,91

0 - kobiety 0

zgony - rak krtani:

7-mezczyzni SMR =1,67

0 - kobiety 0

zgony — nowotwory tchawicy, oskrzelii ptuc:

109 — mezczyzni SMR=1,06

3 - kobiety SMR =0,61
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cd. tab. 14 / Table. 14 cont.

Opis kohorty Czas narazenia Liczba przypadkow s P|§m|epn|ctW0,
ryzyka pafstwo
- wetna skalna <19 lat 27 zgondw — nowotwory tchawicy, ptuc SMR=0,91
mezczyzni; i oskrzeli
narazenie: 1900-1955; 20+ 29 lat 12 zgonéw SMR =1,24
obserwacje do 1977 >30 lat 11 zgonow SMR=1,95
razem 50 zgonbw SMR =11
- wetna szklana >1+30lat 189 zgondw - rak ptuca SMR =1,25*
mezczyzni; <19 lat 30 zgondw SMR = 0,96
narazenie: 1900-1955; 2029 lat 30 zgonow SMR=0,76
obserwacje do 1977 >30 lat 10 zgonow SMR=1,57
razem 40 zgondbw SMR=0,94
- widkna szkliste <19 lat 11 zgondw — nowotwory tchawicy, oskrzeli SMR=1,39
mezczyzni; i ptuc
narazenie: 1900-1955; 20+ 29 lat 2 zgony SMR=1,04
obserwacje do 1977 . >30 Jat 2 zg0ny SMR =333
razem 15 zgondw SMR=1,43
13 zaktaddw (7 paristw), produkcja; | > 1+ 30 lat 189 zgondw - rak ptuca SMR =1,25* Simonatoiin. 1986
21967 mezczyzn;
badania kohortowe; Dania, Norwegia,
narazenie: 1933-1982; Finlandia, Szwecja,
obserwacje: 1977-1982 Niemcy, Wtochy,
- wetna skalna 81zgondw - rak ptuca SMR=1,24 Wielka Brytania
- wetna skalna 93 zgony - rak ptuca: SMR =1,27*
w tym: 0 + 9 lat SMR=0,82
>30 lat SMR =1,73*
- szklane wiékna ciagte 15 zgondw - rak ptuca SMR =2,24*
w tym: (9 zgondw) 0 + 9 lat SMR=0,96
(6 zgondw) 10 + 19 lat
- wszystkie wtdkna >30lat 14 zgondw - rak ptuca SMR = 2,46*
(do19771.)
>30 lat 29 zgondw - rak ptuca SMR =1,73*
(do1982r.)
>30 lat 15 zgondw - rak ptuca SMR=1,35
(1978-1982)
13 zaktadow (7 panstw), do ponad 30 lat SMR =111 Simonatoiin. 1987
produkdja sztucznych widkien 661zgondw — wszystkie nowotwory SMR=11
mineralnych; 13 zgondw - nowotwory jamy ustneji gardta | SMR =1,23 Dania, Norwegia,
21967 mezczyzn i kobiet; p - Finlandia, Szwecja,
badania kohortowe; 9 zgonw - rak krtani SMR =1,43 Niemcy, Wtochy,
obserwacje: do 1983 . 1%;9 zgondw — nowotwory tchawicy, oskrzeli | SMR = 1,25 Wielka Brytania
i puc
- wetna szklana; 93 zgony - rak ptuca SMR =1,27*
(8286 pracownikéw) w tym: (13 zgondw) 0 + 9 lat SMR =0,82
(17 zgondw) >30 lat SMR =1,73*
- wetna skalna/zuzlowa; 81zgondw - rak ptuca SMR=1,24
(10 115 pracownikéw) w tym: (17 zgondw) 0 + 9 lat SMR=1,03
(12 zgondéw) >30 lat SMR=1,78
- widkna ciagte; 15 zgondw - rak ptuca SMR=1,2
(3566 pracownikéw) w tym: (9 zgondw) 0 + 9 lat SMR = 2,24*
(6 zgondw) >30 lat SMR =0,96
13 zaktaddw (7 paristw), produkcja <1+>301at Boffettaiin. 1992
wetny szklanej, skalnej i zuzlowej; <1rok 3 przypadki raka ptuca RR=1,00
18 753 mezczyzn; 1+4lata 28 przypadkow raka ptuca RR=0,74 Finlandia, Dania,
6278 - weina szklana; ., 5+ 9lat 12 przypadkow raka ptuca RR=10,53 Szweqaf W+0.C hy,
9694 — wetna skalna/ zuzlowa; ! Norwegia, Wielka
badania kohortowe; 10 +19 lat 31 przypadkéw raka ptuca RR=1,04 Brytania
narazenie; 1933-1983; >20 lat 5 przypadkow raka ptuca RR=0,30
obserwacje: 1933-1983 <9lat 17 przypadkéw raka ptuca RR=1,00
(5+201at po narazeniu) 1019 lat 29 przypadkéw raka ptuca RR=1,29
20 + 29 lat 22 przypadki raka ptuca RR=138
>30 lat 11 przypadkéw raka ptuca RR=1,87
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cd. tab. 14 / Table 14 cont.

Opis kohorty Czas narazenia Liczba przypadkow L et P|§m|§nn|dwo,
ryzyka panstwo
13 zaktaddw, 7 pafistw; 4521 zgondw — wszystkie nowotwory SMR=1,14 Boffettaiin. 1997
22002 (kobiety i mezczyzni); 29 zgondw — nowotwory jamy ustnej i gardta | SMR =1,49
bada.nialkohortowe; 15 2g0n6w - rak krtani SMR=136 Finlandia, W’fochy,
narazenie. 19331977, 344 zgony - nowotwory tchawicy, oskrzeli SMR=1,32 Nlemcy, Nor wega,
obserwacje: do 1992r. ; ' ' Szwecja, Wielka
(1982-1992) i ptuc Brytania
<1rok 1240 zgondw — wszystkie nowotwory SMR =1,45
4 zgony - rak krtani SMR=1,36
83 zgony - nowotwory tchawicy, oskrzeli SMR=1,48
i ptuc
>1rok 3151 zgondw — wszystkie nowotwory SMR = 1,05
(produkcja wetny | 20 zgondw — nowotwory jamy ustnej i gardta | SMR =1,42
_s;kllamej, §kalnej 11 zgondw - rak krtani SMR=1,41
i zuzlowej) - - -
251zgondw — nowotwory tchawicy, oskrzeli | SMR =1,29
i ptuc
>1rok 1679 zgondw — wszystkie nowotwory SMR =1,05
(produkcja welny | 10 zgondw — nowotwory jamy ustneji gardfa | SMR = 1,47
szklanej) 9 zgondw — rak przefyku SMR=0,82
140 zgondw — nowotwory tchawicy, optucnej | SMR = 1,27
i ptuc
>1rok 1271 zgondw - wszystkie nowotwory SMR =1,04
(produkcja welny | 8 zgonow - nowotwory jamy ustneji gardfa | SMR=1,33
skalnejizuzlowej) g zgondw - rak przetyku SMR=1,25
6 zgondw - rak krtani SMR =1,96
97 zgondw — nowotwory tchawicy, optucnej | SMR=1,34
i ptuc
Produkcja wetny szklanej, skalnej czas narazenia + | 113 przypadkow raka ptuca (cata kohorta) SIR=1,15 Boffettaiin. 1999
i zuzlowej; 15 lat latendji 47 przypadkéw raka jamy ustnej, gardta SIR=1,44
mezczyznii kobiety: i krtani (cata kohorta) Dania, Norwegia,
36?75 — narazeni na wetne skalng/ narazenie na 73 przypadki raka ptuca SIR=128 Finlandia, Szwecja
zuzlowa; .
2611 - r?araieni na welne szklana; weing szklang: 31 przypadkéw raka jamy ustnej, gardta SIR=1,41
badania kohortowe; i krtani
narazenie: 1933-1977; 1+4lata 23 przypadki raka ptuca RR=1,0
obserwadcje: 1994-1995 5+9lat 8 przypadkdw raka ptuca RR=10,8
(15 lat po okresie narazenia) 10 +19 lat 4 przypadki raka ptuca RR=0,8
>20 lat 1 przypadek raka ptuca RR=10,7
narazenie na 40 przypadkow raka ptuca SIR=1,08
yvefme skalna/ 16 przypadkow raka jamy ustnej, gardta SIR=1,46
zuzlowa: ikrtani
1+4lata 33 przypadki raka ptuca RR=1,0
5+9lat 11 przypadkow raka ptuca RR=1,0
10 +19 lat 10 przypadkow raka ptuca RR=1,2
>20 lat 5 przypadkéw raka ptuca RR=2,0
7 parnstw, narazenie na wiokna 8 przypadkdw nowotworu ptuc (wsrdd 115 OR=123 Careliin. 2007
szklane i skalne; mezczyzn) u narazonych na MMVF (0,88 +1,71)
115 mezczyzn w stezeniach >1wt. /cm? Polska (£6dz,
(5,2% o0s6b wzietych do badania - Warszawa), Wegry,
n=2205; wzrost ryzyka powstania nowotworu ptuc Czechy, Stowacja,
kontrola n=2305); (nieistotny statystycznie) Rosja, Rumunia,
badanie case-control: Wielka Brytania
okres obserwacji: 1998-2002

Objasnienia:
* warto$¢ istotna statystycznie.
OR - iloraz szans (ang. odds ratio).

RR - ryzyko wzgledne (ang. relative risk).
SIR - standaryzowany wskaznik zapadalnosci.
SMR - standaryzowany wskaZnik umieralnosci.
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Analizy epidemiologiczne kohorty europejskiej
opisane przez Boffette iin. (1992; 1997; 1999) wyka-
zaly, Ze u robotnikéw zatrudnionych przy produkeji
wildkien w latach 1933-1983 nie zanotowano zwiek-
szonego ryzyka wystapienia nowotworéow pluc. Au-
torzy stwierdzili, ze wyniki badan nie sg wystarcza-
jace, by mozna moéwic o zagrozeniu nowotworami
ukladu oddechowego u robotnikéw narazonych
zawodowo na sztuczne wtokna mineralne (tab. 14).

Statystycznie istotnego zwigzku miedzy naraze-
niem na MMVF a wystepowaniem raka ptuca (po
uwzglednieniu wieku, palenia tytoniu, narazenia
na azbest, arsen, kadm, chrom, wielopierscienio-
we weglowodory aromatyczne i krzemionke) nie
stwierdzono takze w populacyjnym badaniu kli-
niczno-kontrolnym (case-control) — wartos¢ OR =
1,23 (95% CI: 0,88 + 1,71), (Carel i in. 2007). Wynik
ten byl podobny we wszystkich 7 krajach, z ktorych
wyniki analizowano (tab. 14).

W dostepnej literaturze mozna znalezé tak-
ze informacje o badaniach epidemiologicznych
w poszczegdlnych panstwach Europy: Niemczech
(Claude, Frentzel-Beyme 1986), Francji (Guida i in.
2013; Hours i in. 2007; Moulin i in. 1986), Szwecji
(Engholm i in. 1987; Gustavsson i in. 1992; Plato
iin. 1995a; 1995b), Wielkiej Brytanii (Gardner i in.
1988), (zob. Bruchajzer i in. 2024). Ich analiza nie
pozwala na wyciaggniecie wniosku, Zze zawodowe
narazenie pracownikow na sztuczne widkna mi-
neralne moze przyczynic si¢ istotnie do powstania
nowotworéw ukladu oddechowego i zwigkszonej
$miertelnosci z tego powodu.

W pi$miennictwie $wiatowym mozna znalezé
dwie publikacje przedstawiajace obszerne meta-
analizy zwigzane z narazeniem pracownikow na
sztuczne wldkna mineralne (Lipworth i in. 2009;
Suder Egnot iin. 2020). Oparto je na ocenie 16 opra-
cowan (Lipworth i in. 2009) oraz 19 istotnych ba-
dan (9 kohortowych i 10 case-control), (Suder Egnot
i in. 2020) dotyczacych ryzyka zachorowania na
raka pluca. W obu metaanalizach autorzy nie
stwierdzili istotnego statystycznie wzrostu ryzyka
zachorowan na nowotwory ukladu oddechowego
po narazeniu zawodowym na MMVF (zob. Bru-
chajzer i in. 2024).

Podsumowanie dziafania rakotwérczego u ludzi

Publikowane w latach 80. XX wieku wyniki badan
kohortowych pracownikéw zatrudnionych przy pro-
dukcji MMVF w Stanach Zjednoczonych (USA),
Kanadzie i Europie nie byly jednoznaczne. Wskazy-
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waly one m.in. na niewielki nadmiar $miertelnosci
z powodu nowotworéw ukladu oddechowego
(gtownie nowotworéw krtani, tchawicy, oskrzeli
i ptuc) wséréd pracownikéw narazonych na welne
szklang, skalng i zuzlowa (Enterline i in. 1987;
Saracci i in. 1984; Simonato i in. 1986; 1987). Na
podstawie ograniczonych dowodéw dotyczacych
rakotworczosci MMVF u ludzi oraz ze wzgledu na
obawy spowodowane wynikami badan ekspery-
mentalnych na zwierzetach w 1988 r. Miedzynaro-
dowa Agencja Badan nad Rakiem (IARC) sklasy-
fikowata wtokna welny szklanej, skalnej i zuzlowej
jako prawdopodobnie rakotwdrcze dla ludzi (grupa
2B), a ciaglte widkna szklane jako nie dajace si¢ skla-
syfikowa¢ pod wzgledem rakotwoérczosci dla ludzi
(grupa 3), (IARC 1988).

W 2002 r. Miedzynarodowa Agencja Badan nad
Rakiem wydata druga wazng monografie. Uwzgled-
nita w niej wyniki badan epidemiologicznych i kli-
niczno-kontrolnych z pdzniejszych obserwacji i po
zmianach technologii produkcji (ograniczajacych
zapylenie). Postuzyly one do zmiany klasyfikacji
sztucznych widkien mineralnych i przeniesienia ich
z grupy 2B (czynnikéw przypuszczalnie rakotwor-
czych dla ludzi) do grupy 3 (czynnikéw, ktore nie
moga by¢ klasyfikowane pod wzgledem dzialania
rakotworczego dla ludzi), (IARC 2002).

Decyzja ta skfonita niektérych badaczy (Marsh
i in. 2011) do dokladniejszego przyjrzenia si¢ do-
tychczasowym badaniom epidemiologicznym (tak-
ze tym danym, ktére opublikowano po decyzji IARC
z 2002 r.) i poréwnania trzech najwazniejszych ko-
hort: amerykanskiej (USA, 26 679 osob opisanych
przez Marsha i in. 2001c), kanadyjskiej (2557 0séb,
Shannon i in. 2005) oraz europejskiej (8335 osdb,
Boffetta i in. 1997; 1999). Analiza dostepnych da-
nych spowodowala, ze Marsh i in. (2011) stwierdzi-
li, ze decyzja IARC z 2002 r. o obnizeniu klasyfikacji
welny szklanej z grupy 2B do grupy 3 jest w pelni
uzasadniona (tab. 15).

Miedzynarodowa Agencja Badan nad Rakiem
(IARC 2002) ocenila, ze widkna welny mineralnej
moga zosta¢ uwolnione od jakichkolwiek podej-
rzen o dzialanie rakotworcze, jesli sg biorozpusz-
czalne.
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Tabela 15. Zmiany klasyfikowania sztucznych widkien mineralnych wprowadzone przez IARC (Baan, Grosse 2004)
Table 15. Changes to the classification of man-made mineral fibers introduced by IARC (Baan, Grosse 2004)

Rodzaj wtokna IARC 1988 (Vol. 43) IARC 2002 (Vol. 81)
Wetna szklana 2B -

Wibkna szklane specjalnego przeznaczenia - 28

Szklane wiokna ciagte 3 3

Wetna skalna (kamienna, mineralna) 2B 3

Wetna zuzlowa 2B 3
Objasnienia:

2B - czynnik /mieszanina przypuszczalnie rakotworcze dla ludzi.

3 - czynnik /mieszanina nie moga by¢ klasyfikowane pod wzgledem dziatania rakotwérczego u ludzi.

Dziatanie rakotwércze na zwierzeta

Rakotwdrcze dzialanie sztucznych widkien mine-
ralnych na zwierzeta badano w dos$wiadczeniach
oceniajacych toksycznos¢ podprzewlekla i prze-
wlekla. Szczury i chomiki narazano inhalacyjnie,
dotchawiczo i dootrzewnowo na welne szklana,
skalng i zuzlowa. Droga narazenia miala istotne
znaczenie przy ocenie dzialania rakotwdrczego.
W doswiadczeniach, ktére spelniajg obowiazujace
obecnie wymogi metodyczne, zwraca si¢ coraz
czesciej uwage na konieczno$¢ prowadzenia takich
badan dla kazdego rodzaju wtdkien, ze szczegdlnym
uwzglednieniem frakeji respirabilnej — najbardziej
niebezpiecznej w przypadku ewentualnej rako-
twodrczosci. Wlasnie dla tej frakcji przeprowadzono
najwigcej doswiadczen na zwierzetach laboratoryj-
nych, ktérym podawano rézne, ale Scisle okreslo-
ne rodzaje wldkien (m.in.. MMVF10, MMVF11,
MMVEF33, MMVE34/HT).

Wtdkna szklane

U szczurdéw narazanych inhalacyjnie na rézne ste-
zenia frakeji respirabilnej (3 + 30 mg/m’, czyli oko-
fo 25 + 250 wt. WHO/cm?) welny szklanej przez
okres 3 + 24 miesigcy nie obserwowano istotnego
zwigkszenia liczby nowotwordw (Hesterberg i in.
1993; 1997; Hesterberg, Hart 2001; Lee i in. 1979;
Wagner i in. 1984). Nowotworéw nie zanotowano
takze po narazeniu inhalacyjnym szczuréw i chomi-
kéw na MMVF11 i MMVF10 w stezeniach: 100 wi.
WHO/cm® przez 24 miesiace (Smith i in. 1987),
168 wt. WHO/cm?® przez 3 miesiace (Lee i in. 1979),
okoto 230 + 340 wi. WHO/cm’® przez 18 miesiecy
szczur6w (narazenie na MMVF10a), (Hesterberg
iin. 1997; 1999; McConnell i in. 1999) oraz cho-
mikéw (narazenie na MMVF33), (McConnell i in.
1999).

Po dawce skumulowanej 70 mg MMVF11 po-
danej dootrzewnowo (1 + 6 dawek, podawanych
raz w tygodniu), stwierdzono wystepowanie nowo-
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tworéw jamy brzusznej (gléwnie miedzybloniaki
i miesaki) - miedzybloniaki otrzewnej wystapily
u 30% szczurdéw, a po wyzszej dawce (180 mg) az
u 70% (Pott 1995; Roller i in. 1996; Roller, Pott
1998). Po tacznej dawce 144 mg MMVF10 podanej
dootrzewnowo u 59% szczuréw zanotowano mie-
dzybloniaki. Guzéw jamy otrzewnej nie obserwo-
wano u chomikéw, ktérym welne szklang podawa-
no w dawkach 2 mg lub 10 mg (Pott i in. 1976).

Wyniki dotchawiczego podania widkien szkla-
nych szczurom nie s3 jednoznaczne. Podanie
wiokna JM104/474 w skumulowanej dawce 10 mg
spowodowalo guzy ptuc (4 rakii 1 gruczolak u 34
szczurdéw Wistar), (Pott i in. 1987). Taka sama daw-
ka wtokna JM475 podana szczurom Osborne-Men-
del nie wywotala nowotwordw, a dlugos¢ zycia byta
nawet wyzsza niz u zwierzat kontrolnych (Smith
iin. 1987).

Weftna skalna

Wyniki badan rakotworczosci po narazeniu inha-
lacyjnym szczuréw nie sa jednoznaczne. Po nara-
zeniu szczuréw Wistar przez 12 lub 24 miesigce na
frakcje respirabilng welny skalnej nie zaobserwo-
wano zadnych zmian nowotworowych w plucach
(LeBouffant i in. 1984). Po 24 miesigcach narazenia
inhalacyjnego szczuréw Fisher-344 na MMVEFE21
zanotowano pojedyncze gruczolakoraki ptuc. Ich
liczba nie zalezala od st¢zenia (stosowano 3 mg/
m’, 16 mg/m’ lub 30 mg/m’, czyli 34 wi. WHO/
cm?, 150 wi. WHO/cm?® lub 243 wi. WHO/cm?),
(McConnell i in. 1994).

Dootrzewnowe podanie szczurom widkien
welny kamiennej w dawkach skumulowanych
10 mg lub 25 mg spowodowato niewiele miedzyblo-
niakow w otrzewnej (Maltoni, Minardi 1989; Pott
iin. 1987). Po wyzszych dawkach skumulowanych
(rzedu 75 + 183 mg) prawie u wszystkich szczurow
wystapily miedzybloniaki (Miller i in. 1999; Pott
iin. 1987; 1993; Roller i in. 1996).
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Podanie dotchawicze wlokien welny skalnej
w dawkach skumulowanych 5 mg lub 10 mg (szczu-
ry), (Pott i in. 1994) oraz 10 mg (chomiki), (Adachi
i in. 1991) nie spowodowalo pierwotnych nowo-
twordw ptluc.

Wetna zZuzlowa

Narazenie inhalacyjne szczuréw (Smith i in. 1984;
McConnell i in. 1994) i chomikow (Smith i in. 1987)
przez 24 miesigce na pyt welny zuzlowej (m.in.
MMVE22) w stezeniach od 3 mg/m? (30 wt. WHO/
cm’) do 30 mg/m® (213 wi. WHO/cm?) nie wywo-
talo nowotwordw.

Dootrzewnowe podanie widkien welny zuzlowej
szczurom w dawce 25 mg spowodowalo nieznacz-
ne zwiekszenie czesto$ci wystepowania migsakow,
miedzybloniakow i (rzadko) rakéw jamy brzusznej
(Pott iin. 1987). Skrécenie czasu przezycia i zalezne
od dawki skumulowanej (20 mg, 50 mg lub 150 mg)
zwiekszenie czestosci wystepowania miedzyblonia-
kow (4/40, 8/40 i 18/40) jamy brzusznej notowano
u szczurdw, ktérym podawano MMVEF22 (Pott i in.

1993; Roller i in. 1996). Réwniez w innym doswiad-
czeniu u ponad potowy szczurdw, ktére otrzymaly
129,6 mg MMVEF22, stwierdzono mig¢dzybtoniaki
(Miller i in. 1999).

Whiosek dotyczqcy badan rakotwérczosci na zwierzetach

Narazenie inhalacyjne na sztuczne widékna mineral-
nych nie powodowalo wzrostu ryzyka wystapienia
nowotworéw u szczuréw i chomikéw. Nowotwory
(miedzybtoniaki) notowano jedynie po dootrzew-
nowym i (znacznie rzadziej) dotchawiczym poda-
niu wiokien.

Podsumowanie

Podsumowanie danych literaturowych dotyczacych
rakotworczego dzialania sztucznych widkien mine-
ralnych u ludzi i zwierzat do$wiadczalnych przed-
stawiono w tabeli 16.

Tabela 16. Podsumowanie badan rakotworczosci sztucznych widkien mineralnych opiniowane przez zespét ekspertdw IARC (2002), (Kup-

czewska-Dobeckaiin. 2019)

Table 16. Summary of studies on the carcinogenicity of man-made mineral fibers reviewed by the IARC expert panel (2002) (Kupczewska-

-Dobecka et al. 2019)

\F/{v?glfiaejn Opinia IARC Podstawy opinii IARC
Wetna brak wystarczajacych dowo- brak dowoddw na zwiekszenie czestotliwosci wystepowania nowotworéw u pracownikéw nara-
szklana déw na dziatanie rakotwaércze zonych przewlekle; nadwyzka wystepowania raka ptuca (u mezczyzn) mogta by¢ zwiazana z na-
u ludzi togiem palenia tytoniu
standaryzowane wskazniki umieralnosci (SMR) z powodu nowotworéw ukfadu oddechowego nie
byly zwigzane z czasem narazenia, skumulowanym narazeniem lub $rednig intensywnoscig nara-
Zenia na widkna respirabilne
brak nadwyzki wystepowania miedzybtoniaka optucnej
ograniczone dowody na uszczuréw i chomikéw (ktére narazanoinhalacyjnie na frakcje respirabilng widkien) nie zanotowano
dziatanie rakotwércze na zwiekszenia czestosci wystepowania guzow ptuc i miedzybtoniaka optucnej
zwierzeta doswiadczalne miedzybtoniaki jamy otrzewnej po wysokich dawkach (okoto 10° widkien) podawanych zwierzetom
dootrzewnowo
Wetna brak wystarczajacych dowo- w badaniach kohortowych i kliniczno-kontrolnych narazenie na wetne skalna i wetne zuzlowa nie
kamienna déw na dziatanie rakotwaércze byty rozpatrywane osobno
(skalna) u ludzi w kohorcie amerykarskiej nie stwierdzono zwiekszonego ryzyka powstania nowotworow
i zuzlowa w kohorty europejskiej ogblne podwyzszone ryzyko wystgpienia raka ptuca, jednak gtéwnie
u pracownikéw zatrudnionych we ,wczesnej fazie technologicznej” (przed wprowadzeniem oleju
i srodkéw wigzacych, ktdre umozliwiajg zmniejszenie ilosci wtdkien w powietrzu); po uwzglednieniu
nawyku palenia tytoniu oraz innych potencjalnych czynnikdw zaktécajacych nie stwierdzono zwigk-
szonego ryzyka wystapienia raka ptuca, miedzybtoniaka optucnej lub innych nowotwordw
ograniczone dowody na w przewlektym inhalacyjnym narazeniu szczuréw na frakcje respirabilng wtékien oraz po podaniu
dziatanie rakotwércze wetny dotchawiczym wiékien wetny skalnej nie stwierdzono zwiekszonej czestosci wystepowania raka
skalnej na zwierzeta dodwiad- ptuca i miedzybtoniaka
czalne zwiekszenie czesto3ci wystepowania miedzybtoniaka obserwowano po dootrzewnowym wstrzyk-
nieciu wetny skalnej w wysokich dawkach (okofo 10° widkien); skutek ten zalezat od rodzaju wiok-
na: im wyzsza byta biotrwatos¢, tym czesciej wystepowaty nowotwory
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Dziatanie embriotoksyczne, teratogenne
oraz wptyw na rozrodczos¢

W dostepnym pismiennictwie nie ma informacji
dotyczacych wptywu sztucznych widkien mine-
ralnych na rozrodczos$¢ u ludzi i zwierzat.

TOKSYKOKINETYKA
Wochtanianie
Dane literaturowe podkreslaja, ze calkowite

stezenie wiokien mineralnych (frakcji wdychalnej)
w powietrzu jest uzaleznione od ich $rednicy,
a zatem im jest ona wigksza, tym nizsze jest ich
stezenie w powietrzu.

Wielkos¢ widkien, ich gestos¢ i struktura sa
tez najwazniejszymi parametrami decydujacymi
o mozliwosci ich osadzania si¢ na powierzchni
nablonka drog oddechowych. Uogdélniajac, mozna
stwierdzi¢, ze stosunkowo grube wiokna odktadajg
sie w goérnych drogach oddechowych (rejon
nosogardla i tchawicy), a do dystalnych odcinkéw
drog oddechowych (oskrzela i pecherzyki ptucne)
przenoszone s3 tylko cienkie wiokna (Dai, Yu
1998; Lippmann 1990). Potwierdzaja to oznaczenia
znacznika izotopowego w kale, przewodzie
pokarmowym i plucach zwierzat (szczuréw)
narazanych na znakowane wtékna; wykazano, ze
s3 one wchianiane w bardzo ograniczonej ilodci
— $redni calkowity odzysk podanego znacznika
izotopowego u wszystkich zwierzat wynosil 93%
(Morgan iin. 1993).

Na  podstawie = danych literaturowych
dotyczacych osadzania si¢ czastek w plucach
czlowieka Amerykanska Konferencja Panstwowych
Higienistow Przemystowych (ACGIH), (2001)
opublikowala algorytm przewidujacy efektywnos¢
przemieszczania si¢ czastek o réznych srednicach
aerodynamicznych. Algorytm ten przewiduje,
ze narazenie inhalacyjne na czastki o $rednicy
aerodynamicznej np. 1 pm, 5 pm, 6 pm lub 10 pm
doprowadzi do osadzania si¢ w rejonie pecherzykow
plucnych odpowiednio: 97%, 30%, 17% lub 1%
widkien. Dokladniejsze informacje dotyczace
rozmiaréw czastek w kazdej z odpowiednich frakeji
masowych przedstawiono w tabeli 17 (ACGIH
2022).

Modele fizjologiczno-farmakokinetyczne prze-
widuja, ze osadzanie pecherzykowe wldkien
o srednicy aerodynamicznej >3,5 um i stosunku
diugosci do s$rednicy >10 jest nieistotne
u szczuréw i chomikéw (wldkna nie dochodza
bowiem do pecherzykéw plucnych), podczas gdy
u ludzi znaczne osadzanie pecherzykowe wystepuje
w przypadku wtokien o $rednicy aerodynamicznej
5+ 6 um (Dai, Yu 1998).

Chociaz  brakuje danych literaturowych
dotyczacych wchlaniania syntetycznych widkien
szklistych droga pokarmowa i przez skore u ludzi
lub zwierzat, to jednak uwaza sig¢, Ze narazenie
dermalne nie powoduje wchlaniania widkien do
organizmu.

Tabela 17. Zalezno$¢ miedzy rozmiarami czastek (na podstawie srednicy aerodynamicznej) a iloscig odpowiednich frakcji masowych zatrzy-

mywanych w ptucach (ACGIH 2022)

Table 17. Relationship between particle size (based on aerodynamic diameter) and the amount of corresponding mass fractions retained in

the lungs (ACGIH 2022)

Srednica aerodynamiczna czastek statych, pm Frakcja wdychalna, % Frakcja respirabilna, %
0* 100 100
1 97 97
2 94 91
3 - 74
4 - 50
5 87 30
6 - 17
7 -
8 -
10 77 1
20 65 -
30 58 -
40 54,5 -
50 52,5 -
100 50 -
Objasnienie:

* warto3¢ te nalazy traktowaé jako $rednice ponizej 1 um.
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Rozmieszczanie

Kluczowa role w okredlaniu  biotrwalosci
widkien, ktora przeklada si¢ na patogeneze zmian
w plucach, odgrywaja ich rozmiary (Bernstein i in.
2001a; 2001b; Hesterberg, Hart 2001; Oberdirster
2000). Widékna osadzone w gérnych drogach
oddechowych (na powierzchni przewodow
nosowych i drzewa tchawiczo-oskrzelowego), ktore
sa wyscielone komodrkami rzgskowymi i pokryte
warstwa $luzu, sg szybko przenoszone do gardia
i ulegaja usunieciu przez potkniecie lub odplucie
(Jones 1993; Lippmann 1990; Oberdirster 1994).

Mechanizm  oczyszczania  dolnych  drég
oddechowych zwigzany jest z makrofagami, jednak
pochlanianie przez makrofagi jest ograniczone
do wiokien o dlugosci mniejszej niz $rednica
makrofaga - u ludzi $rednice makrofagéw
pecherzykowych wynosza 14 + 21 pm (Hesterberg,
Hart 2001; Oberdorster 2000). Widkna dtuzsze niz
okoto 20 um moga by¢ usuwane przez makrofagi
tylko wtedy, gdy ulegna poprzecznemu rozerwaniu
(Eastes i in. 2000; Hesterberg, Hart 2001; Hesterberg
iin. 1998; Oberddirster 2000).

Sztuczne wildkna mineralne moga réwniez
ulega¢ przemieszczaniu do krazenia limfatycznego,
jednak efektywnos¢ tego procesu jest uzalezniona
od wielkosci widkien. Morgan iin. (1982) wykazali,
ze wezly chlonne szczuréw narazonych na dziatanie
wiokien o diugosci 10 um i 30 pm zawieraly
niewielkie ich ilosci, a obecnosci wtdkien o dtugosci
60 pm po narazeniu na nie nie stwierdzono.

Na temat badan rozmieszczenia sztucznych
wiokien mineralnych w organizmach zwierzat
laboratoryjnych zob. Bruchajzer i in. 2024.

Metabolizm

Sztuczne wlokna mineralne po dostaniu si¢ do
organizmu nie podlegaja tradycyjnie rozumianemu
metabolizmowi. Nalezy raczej moéwi¢ o ich
rozpadzie/rozpuszczeniu. Wptyw na te procesy maja
przede wszystkim ich wlasciwosci fizykochemiczne
oraz sktad chemiczny. Widkna zawierajace tlenki
wapnia, potasu i magnezu rozpuszczaja si¢ szybko,
co ostabia matryce krzemionkowga i doprowadza do
pekniecia wiokna (Hesterberg, Hart 2001).
Biotrwalo$¢ sztucznych widkien mioneralnych
jest znacznie nizsza niz réznych form azbestow.
Okreslony wagowo biologiczny okres poitrwania
wiokien (WT,,) dla welny skalnej (MMVF21)
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wynosi 67 dni, wetny izolacyjnej (wlékien MMVF11
i MMVF10) - 37 + 49 dni, a welny Zuzlowej
(MMVE22) - tylko 9 dni. W przypadku azbestow
WT,,, sa rzedu 418 + 817 dni (odpowiednio dla
amozytu i krokidolitu), (Toxicological profile...
2004).

Na podstawie badan wykonanych na szczurach
Bernstein  (2007) przeprowadzil rozumowanie,
w ktérym zatozyl, ze (przy zalozeniu, ze szczur jest
300 razy mniejszy od czlowieka, ma 25 razy mniej
pecherzykéow plucnych i az 400 razy mniejsza
liczbe komorek pecherzykéow plucnych) przy
6-godzinnym narazeniu na 100 wl. WHO/cm?
w powietrzu catkowita liczba wtdkien wdychanych
dziennie przez szczura bedzie 7 razy wieksza
w poréwnaniu ze $Srednim narazeniem zawodowym
czlowieka wynoszacym 0,2 wh/cm?®. Powoduje
to, ze u szczura do kazdego pecherzyka dociera
170 razy wieksza liczba wtokien niz u czlowieka,
a do kazdej komorki pecherzyka plucnego szczur
otrzymuje dawke ponad 3000 razy wieksza niz
czlowiek. Przy narazeniu 0,2 wl/cm® w sposdéb
ciagly przez 6 h w przyblizeniu tylko 1 z 2000
pecherzykow plucnych cztowieka otrzymaltby
1 wldkno dziennie. Musialoby zatem uplyna¢
5 lat takiego narazenia, aby kazdy pecherzyk ptucny
czlowieka otrzymal 1 wldkno. Przy poétokresie
trwania wynoszacym od kilku dni do 40 + 50 dni
(w przypadku bardziej trwatych widkien szklistych)
nie doszloby do kumulacji MMVF w pecherzyku
plucnym (Bernstein 2007).

Wydalanie

Dane na temat wydalania sztucznych wiodkien
mineralnych  opisano  dokladnie w  pracy
Bruchajzer i in. (2024). Brakuje danych

o wydalaniu frakcji wdychalnej, ale z uwagi na
obecno$¢ w niej takze wldkien o znacznych
rozmiarach (oprocz frakcji respirabilnej) mozna
wnioskowa¢, ze beda one usuwane takze poprzez
transprt  $luzoéwkowo-rzeskowy, rozpuszczanie
i famanie poprzeczne. Czegs¢ tych wiokien moze
dostac sie takze do przewodu pokarmowego. Zostana
wtedy wydalone z kalem (Gross, Stanton 1973).

MECHANIZM DZIAELANIA TOKSYCZNEGO

Wyniki badan prowadzonych przez ostatnie
kilkadziesiat lat z wykorzystaniem réznych wiokien
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wskazujg, ze mechanizm ich dziatania toksycznego
zalezy od ich wymiaréw, dawki, sktadu chemicznego
oraz trwalosci.

Osadzanie wiokien w pecherzykach ptucnychjest
uzaleznione przede wszystkim od ich $rednicy (Dai,
Yu 1998; Oberddorster 2000). Wiokna o $rednicach
>3 + 4 pum ulegajg depozycji w gérnych odcinkach
drég oddechowych. Czynnikiem determinujacym
potencjalny rozwdj dzialan niepozadanych
w $rédmiazszu pluc i w blonie oplucnej jest ilos¢
widkien odkladajacych sie w rejonie pecherzykow
plucnych. Ich obecno$¢ w tkance ptucnej powoduje
stan zapalny i zmiany proliferacyjne.

Ilos¢ widkien, ktora pozostaje w dolnej czesci
pluc, jest wypadkowa ilosci zdeponowanych
widkien oraz ilosci  widkien  usunietych
przez makrofagi i przez polgczone dzialania
rozpuszczania i poprzecznego tamania dlugich
widkien na krotsze. Podczas gdy srednica wldkien
jest czynnikiem krytycznym dla ich osadzania sig,
dlugos$¢ wiokien jest czynnikiem krytycznym dla
wchlaniania przez makrofagi. Widkna dtuzsze niz
15 + 20 um s3 prawdopodobnie zbyt dlugie, aby
makrofagi ludzkie mogly je catkowicie pochtong¢
i przetransportowa¢ poza ptuco. Tak wigc usuniecie
dlugich wldkien z dolnej czgsci ptuc nie moze
nastapi¢, dopoki widkna te nie rozpuszczg sie lub
nie rozpadng na krotsze, ktore moga zostac usuniete
przez makrofagi (Eastes i in. 2000; Hesterberg, Hart
2001; Hesterberg i in. 1998; Oberddirster 2000).

Dane literaturowe wskazujg takze, Ze wldkna
moga bezposrednio indukowaé proliferacje
komorek poprzez m.in.indukcje komérek zapalnych
i innych komorek ptuc do uwalniania mediatoréw,
ktére powoduja uszkodzenie tkanki. Kluczowa
role w indukowaniu proliferacji komoérek przez
rézne typy wlokien i rézne scenariusze narazenia
przypisuje si¢ ich trwalosci. Jednak obserwowane
réznice w widocznej sile dziatania poszczegélnych
rodzajow wiokien dowodzg istnienia jeszcze innych
mechanizmoéw (Driscoll 1996).

Narazenie na sztuczne wldkna mineralne
moze przyczynia¢ sie do rozwoju raka pluca lub
miedzybloniaka (Driscoll 1996; IARC Expert Panel
1996; Kane 1996). W badaniach na zwierzetach
doswiadczalnych wskazywano na mechanizm
zwigzany zaréwno z dzialaniem genotoksycznym,
jak i niegenotoksycznym (Kane 1996).

Na temat mechanizméw dzialania rakotwor-
czego zob. Bruchajzer i in. 2024.
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DZIALANIE tACZNE

Na  podstawie badan  epidemiologicznych
stwierdzono, ze przy produkcji i wykorzystywaniu
sztucznych widkien mineralnych pracownicy
narazeni byli takze na inne czynniki, m.in.
ogniotrwale = wldkna  ceramiczne,  azbest,
arsen, asfalt, formaldehyd, wielopierscieniowe
weglowodory aromatyczne, fenole, krzemionke,
styren, mocznik (Stone i in. 2001; Youk i in. 2001).
Wplyw na zwiéknienie pluc i rozwo6j nowotworéw
ukladu oddechowego mial takze nawyk palenia
papierosow (Toxicological profile... 2004).
Stosowane obecnie spoiwa wykorzystywane
w produkcji materialéw izolacyjnych ze sztucznych
wiokien mineralnych moga réwniez wptywacé na
skutkitoksyczne.Lacznenarazeniemozewystepowac
m.in. z zywicami fenolowymi i furanowymi,
krzemianami sodu, poliestrami, poliamidami
oraz z lotnymi rozpuszczalnikami: amoniakiem,
formaldehydem, hydroksymetylofenolem, trimety-
loaming (Toxicological profile... 2004).
Dokladniejsze dane na temat dzialania
tacznego sztucznych widkien mineralnych i innych
czynnikéw fizycznych i chemicznych przedstawiono
w opracowaniu Bruchajzeriin. (2024), cho¢ opisane
skutki nie zawsze mozna byto okresli¢ ilosciowo.

ZALEZNOSC SKUTKU TOKSYCZNEGO
OD WIELKOSCI NARAZENIA

Na podstawie badan epidemiologicznych trudno
zauwazy¢, by skutki narazenia ludzi na sztuczne
wldkna mineralne byly zalezne od poziomu na-
razenia. Dodatkowo analizy wynikéw obserwacji
epidemiologicznych dotyczyly gltéwnie dzialania
rakotwodrczego na ukfad oddechowy. Nie wykaza-
no jednak zaleznos$ci migdzy ekspozycja zawodowa
na sztuczne wiokna mineralne (wate szklana, ciagte
wiokna szklane, welne skalng i zuzlowa) a ryzykiem
wystapienia nowotworéw, gléownie raka pluca. Nie
jest jednak wykluczone, ze odkladanie si¢ wiokien
w plucach moze nasila¢ stres oksydacyjny, stany za-
palne, zwldknienia ptuc i proliferacje komorek, co
moze przyczyniac si¢ do powstawania nowotworow,
szczegodlnie u ludzi palacych i/lub wezeéniej naraza-
nych na azbest — czynnik o znanym obecnie dziata-
niu rakotworczym, ktéry dawniej powszechnie wy-
korzystywano do produkcji materialéw izolacyjnych.
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Badania wykonane na zwierzetach doswiadczal-
nych (szczurach, chomikach) narazanych przewle-
kle drogg inhalacyjng na wtdékna wykazaly (zalez-
ne od stezenia, w zakresie 3 + 30 mg/m?) zaleganie
wldkien w plucach. Nie spowodowalo to jednak
nowotworéw pluc (Hesterberg i in. 1999; McConnell
iin. 1994).

Dokfadne dane na temat zalezno$ci miedzy
skutkami dzialania toksycznego a poziomem na-
razenia na sztuczne wlokna mineralne dotyczyly
przede wszystkim badan wykonanych na zwierze-
tach, ktére narazano na konkretne rodzaje wtdkien
respirabilnych (zob. Bruchajzer i in. 2024). Bada-
nia takie wykonano w ciggu ostatnich 30 lat. Na
ich podstawie eksperci DECOS (1995), a za nimi
eksperci SCOEL (2012) okreslili wartosci NOAEL
i LOAEL dla poszczegolnych widkien welny szkla-
nej, skalnej i zuzlowej (tab. 11).

W wigkszosci badan wykonanych na zwierze-
tach eksponowanych inhalacyjnie na poszczegdlne
wldkna respirabilne poziom narazenia podawa-
no jako liczbe wtokien WHO/cm?. W przypadku
ogolnej liczby wtokien (frakeji wdychalnej), obej-
mujacej takze wlokna o wigkszych rozmiarach,
poziom narazenia podaje si¢ w mg/m’. Hesterberg
i Hart (1994) dokonali poréwnania poziomow,
ktore stosowano w przewleklych doswiadczeniach
wykonywanych na szczurach, z poziomami, jakie
dotyczylyby ludzi. Stwierdzili, Ze poziomy widkien
szklanych w aerozolu, na ktéry narazano szczury,
byly ponad 2000 razy wyzsze niz w czasie produk-
cji welny izolacyjnej i ponad 1000 razy wyzsze niz
podczas instalacji izolacji. Aerozol, na ktéry nara-
zano szczury, byt 30-krotnie bardziej skoncentro-
wany niz najwyzsze stezenia, na jakie sa narazeni
robotnicy przy instalowaniu ,wdmuchiwanej” izo-
lacji z wtdkien szklanych. Réznice morfologiczno-
-fizjologiczne pluc spowodowaly, ze wyzsze bylo
takze obcigzenie wldknami pluc szczuréw niz ludzi.
Hesterberg i Hart (1994) stwierdzili, ze poziom ca-
tozyciowego narazenia inhalacyjnego szczuréw na
widkna byt ponad 4000 razy wyzszy niz u robotni-
kéw narazanych przez 11 lat.

Podobnych informacji na temat pytow wystepu-
jacych we frakcji wdychalnej nie znaleziono.
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NAJWYZSZE DOPUSZCZALNE STEZENIE
(NDS) W POWIETRZU NA STANOWISKACH
PRACY ORAZ DOPUSZCZALNE STEZENIE
W MATERIALE BIOLOGICZNYM (DSB)

Istniejace wartosci NDS i ich podstawy

W Polsce warto$¢ najwyzszego dopuszczalnego
stezenia (NDS) dla wldkien respirabilnych
sztucznych wiokien mineralnych (z wyjatkiem
ogniotrwatych wiodkien ceramicznych) wynosi
1 wiékno/cm?® (Rozporzadzenie Ministra Rodziny...
2018). Do czerwca 2018 r. obowigzywala takze
warto$¢ NDS dla frakeji wdychalnej - 2 mg/m?®.

Zestawienie ~ normatywéw  higienicznych
obowigzujacych winnych panstwach przedstawiono
w tabeli 18. Z danych w niej zawartych wynika, ze
wigkszo$¢ panstw oparla swe wartoéci graniczne
na dzialaniu wiokien respirabilnych, wychodzac
z zalozenia, ze moga by¢ one bardziej toksyczne ze
wzgledu na mozliwo$¢ docierania do pecherzykow
plucnych. Wartosci NDS dla pyléw catkowitych
(frakcji wdychalnej) przyjeto tylko w niektérych
panstwach na bardzo réznym poziomie: od 5 mg/
m® (w Wielkiej Brytanii, Nowej Zelandii i USA
[NIOSH i ACGIH]), poprzez 10 mg/m* (wg OSHA
w Kalifornii) do 15 mg/m?® (USA, OSHA).

W 2001 r. eksperci ACGIH (2022) zapro-
ponowali warto$¢ TLV-TWA dla frakcji respirabilnej
cigglych  wldékien szklanych na  poziomie
1 wl/cm®, a dla frakcji wdychalnej - 5 mg/m’.
Dla pozostalych witokien (welny szklanej, skalnej
i zuzlowej oraz wldkien szklanych specjalnego
przeznaczenia) ustalili tylko warto§¢ normatywna
1 wt./cm® dla widkien respirabilnych. Zwrdcili takze
uwage na dzialanie drazniace sztucznych wiokien
mineralnych (tab. 19).

Podstawy proponowanych
wartosci NDS i NDSCh

Na podstawie wynikéw doswiadczen na
zwierzetach nie ma mozliwosci ustalenia warto$ci
NOAEL i/lub LOAEL dla frakcji wdychalnej (pytow
catkowitych) sztucznych wtokien mineralnych,
brakuje bowiem danych o ich toksycznosci.
Informacji na ten temat trudno tez doszukiwac sie¢
w badaniach epidemiologicznych u ludzi. Jedyne
dane toksykologiczne, ktére moga dostarczy¢
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Tabela 18. Wartosci dopuszczalnych stezer dla widkien respirabilnych oraz frakcji wdychalnej sztucznych witékien mineralnych obowigzu-

jace w réznych panstwach

Table 18. The concentration limits for respirable fibers and the inhalable fraction of man-made mineral fibers applicable in various countries

Paristwoinstytucjaorganizada Warto$¢ dopuszczalnego |  Wartos¢ dopuszczalnego
ytugasorganizag stezenia dla frakgji stezenia dla wiokien Pismiennictwo
(rok wprowadzenia w zycie) . o
wdychalnej respirabilnych
Australia (2012) 2mg/m? 0,5 wt./cm? SWA 2020
Dania (2005) Twt./cm? Mineral wools... 2013
Francja (2011) Twh /cm? AIOH 2018
Hiszpania (2011) Twh /cm? AIOH 2018
Holandia (2011) Twh /cm? AIOH 2018
Niemcy (2001) 0,5 wt./cm? Mineral wools... 2013
Polska Rozporzadzenie Ministra
(frakcja wdychalna - do czerwca 2018 1.) 2mg/m? Rodziny... 2018
(wtbkna respirabilne) (2018) Twt./cm?
Szwecja (2011) Twh /cm? AIOH 2018
Wiochy (2011) Twt./cm? AIOH 2018
Wielka Brytania (2020) 5mg/m? 2wt /cm? AIOH 2018; HSE 2020
Nowa Zelandia (2011) 5mg/m? Twh /cm? AIOH 2018
USA: AIOH 2018
ACGIH (2001) 5mg/m? Twt./cm? ACGIH 2022
OSHA (201) AIOH 2018; OSHA 2017
(pyt catkowity) 15 mg/m?
(frakcja respirabilna) 5mg/m?
CAL/OSHA PEL OSHA 2021
(pyt catkowity) 10 mg/m?
(frakcja respirabilna) 5mg/m?
NIOSH (2011) AIOH 2018
(pyt catkowity) 5 mg/m?
(wtbkna o $rednicy <3,5 um i dtugosci >10 pym) 3wt /cm?
Objasnienia:
ACGIH - Amerykariska Konferencja Pafistwowych Higienistow Przemystowych (American Conference of Governmental Industrial Hygienists).
CAL - Kalifornia.
NIOSH - Narodowy Instytut Bezpieczefistwa Zawodowego i Zdrowia w Stanach Zjednoczonych (National Institute for Occupational Safety and Health).
OSHA - Administracja Bezpieczenstwa i Higieny Pracy (Occupational Safety and Health Administration).
PEL — dopuszczalny limit narazenia (ang. permissible exposure limit).

informacji o wartosciach NOAEL i LOAEL,
pochodzg z dos$wiadczen na szczurach, ktore
narazano na wiokna respirabilne okreslane jako
ilos¢ wtokien/cm?® powietrza przeliczong na stezenie
grawimetryczne wyrazone w mg/m’. Wartodci
25 + 30 wt. WHO/cm’ odpowiadaly 3 mg frakcji
respirabilnej/m? (tab. 11).

Wiadomo takze, ze czastki o $rednicy
aerodynamicznej 5 um stanowig 30% frakcji
respirabilnej. Mozna zatem w przyblizeniu przyja¢,
ze frakcja respirabilna w tym przypadku to okoto
1/3 wszystkich czastek w pyle, na ktory jest narazony
czlowiek. Wartosci te zmieniaja si¢ znacznie,
gdy rozpatruje sie wielkosci czastek o $rednicy
10 pm — wtedy frakcja respirabilna (dochodzaca do
pecherzykow plucnych w strefie wymiany gazowej)
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stanowi tylko 1% wszystkich pyléw (tab. 17),
(ACGIH 2022). Wiadomo rowniez, ze aerozole,
ktdre zawierajg bardzo duze czastki, determinujace
wielko$¢ stezenia masowego (grawimetrycznego),
maja zazwyczaj tylko znikome znaczenie
biologiczne (Wigcek 2011).

Do czerwca 2018 r. obowigzywal w Polsce
normatyw dla frakcji wdychalnej, ktéry wynosit
2 mg/m’. Na podstawie danych zawartych
w przedstawionej dokumentacji mozna zauwazy¢,
ze najczesciej notowane w Polsce stezenia widkien
respirabilnych wynosilty okoto 0,106 wt./cm? (wynik
usredniony z 15 $rednich zawartych w tabeli 10),
a stezenia frakcji wdychalnej (pylow catkowitych)
- 3,27 mg/m’.
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Tabela 19. Wartosci TWA-TLV dla réznych sztucznych widkien mineralnych zaproponowane przez ACGIH (2022)
Table 19. TWA-TLV values for various man-made mineral fibers proposed by ACGIH (2022)

Substancja Warto3¢ TWA Oznakowanie Uwagi

Witbkna szklane ciggte Twt./cm? A4 dziatanie draznigce na gorne drogi
(frakcja respirabilna >5 um) oddechowe

Wibkna szklane ciggte 5mg/m? A4

(frakcja wdychalna)

Witbkna z wetny szklanej, skalnej i zuzlowej Twt./cm? A3 dziatanie draznigce na skére i btony
Witbkna szklane specjalnego przeznaczenia Twt./cm? A3 Sluzowe

Objasnienia:
A3 - potwierdzony czynnik rakotwdrczy dla zwierzat.
A4 - nieklasyfikowalny jako czynnik rakotwérczy dla ludzi.

Zalezno$¢ miedzy iloscia wldkien we frakcji
respirabilnej (wyrazong jako ilos¢ widkien/
cm’) a stezeniem pylow we frakcji wdychalnej
(wyrazong w mg/m’) probowano przedstawic
ilo$ciowo. Schneider i Breum (1987) zaproponowali
wspolczynnik przeliczeniowy MNI (mass/number
indices) rébwny 2,5. Na jego podstawie okredlili, ze
stezenie masowe wiokien szklistych réwne 2,5 mg/
m’ odpowiada wartosci 1 widkna respirabilnego/
cm® powietrza (Schneider 1987; Schneider, Breum
1987).

Safety Work Australia (SWA), (2020) podaje, ze

1969; Koh i in. 1992; Margineanu i in. 2012; Possick
iin. 1970).

Obecnie przy braku w Polsce wartosci NDS dla
frakcji wdychalnej sztucznych widkien mineralnych
mozna je zaliczy¢ do ,,pyléow nieklasyfikowanych ze
wzgledu na toksycznos$¢ - frakcji wdychalnej”, dla
ktérej NDS wynosi 10 mg/m’ (Rozporzadzenie
Ministra Pracy... 2018). Za wartos¢ NOAEC do
wyliczenia wartosci NDS dla frakcji wdychalnej
sztucznych wiokien mineralnych przyjeto stezenie
10 mg/m’, tj. stezenie, ktére odpowiada wartosci
NDS obowiazujacej w Polsce dla frakeji wdychalnej

przestrzeganie stezenia 1 wl./cm® moze zabezpieczy¢  pytow niesklasyfikowanych ze wzgledu na
pracownikéw przed ryzykiem nowotworéw pluc, toksycznosé.

a stezenie wiokien nierespirabilnych (frakeji

wdychalnej, pylow wdychalnych) 2 mg/m?® ochroni _ NOAEC mg/m’

przed dzialaniem draznigcym. W Australii przyjeto NDS = UF

kompromis, ktéry pozwolit ustali¢ normatyw adzie

dla wiokien respirabilnych (lacznie z widknami
ceramicznymi) na poziomie 0,5 wl/cm’, ktory
uznano za komplementarny ze stezeniem 2 mg/m’

UF - iloczyn wspoétczynnikow niepewnosci:
A =2, zwigzany z wrazliwo$cig osobnicza czlowie-

dla frakeji wdychalnej (AIOH 2018). 3 ka,‘ .. i mied K .
Za skutek krytyczny dzialania wldkien we B=1, awigzay z roznicami mig zygatuniowymi
i droga podania,

frakcji wdychalnej przyjeto dziatanie draznigce
na oczy, skore i drogi oddechowe u ludzi, opisane
w podrozdziale ,Obserwacje kliniczne. Zatrucia
przewlekle” Objawia sie ono m.in. $wigdem
i stanami zapalnymi bedacymi reakcja na
bezposredni kontakt. Podraznienia mechaniczne
wywoluja przede wszystkim grubsze wldkna (o
srednicy przekraczajacej 4,5 + 5 um). Objawy
s3 wprost proporcjonalne do $rednicy widkna

C=1, przejscie z badan krotkoterminowych do
przewlektych (NDS dla pylow nieklasyfiko-
wanych jako toksyczne dotyczy okresu ak-
tywnosci zawodowej pracownika),

D=1, do wyliczenia wartosci NDS przyjeto warto$¢
NOAEC,

E =1, wspolczynnik modyfikacyjny dotyczacy oce-
ny kompletnosci danych oraz potencjalnych

i odwrotnie proporcjonalne do jego dlugosci. skutkéw odlegtych.
Wyraz . kami nakhuci Kork Zatem:
yraznymi oznakami naklucia naskérka przez
widkna szklane s3 przede wszystkim bdl, uczucie NOAEC 10
pieczenia, $wiad, rumien, odczyny pokrzywkowe NDS = = = S5mg/m’

(Bjornberg 1985; Fisher 1982; Fisher, Warkentin
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Obowigzujaca w Polsce wartos¢ NDS dla wiokien
respirabilnych sztucznych widkien mineralnych,
z wyjatkiem ogniotrwalych widkien ceramicznych,
tj. frakcji wnikajacej do drog oddechowych, ktéra
stwarza zagrozenie dla zdrowia po zdeponowaniu
w obszarze wymiany gazowej, wynosi 1 wt./cm’.
Dodatkowo dla frakeji wdychalnej widkien propo-
nuje sie przyja¢ warto$¢ 5 mg/m?, aby ochroni¢ pra-
cownika przed skutkami narazenia na frakcje pytow
widkien wnikajacg przez nos i usta, ktora po zdepo-

nowaniu w drogach oddechowych stwarza zagroze-
nie dla zdrowia. Brakuje podstaw do wyznaczenia
warto$ci NDSCh, NDSP i DSB. Dziatanie draznigce
(szczegblnie wlokien szklanych o wiekszej grubo-
$ci) wymaga oznakowania ,,I”, a z uwagi na trudne
do interpretacji dane epidemiologiczne dotyczace
ewentualnego dziatania rakotwdrczego proponuje
sie doda¢ oznakowanie ,,Carc. 2” (,Podejrzewa sie,
ze powoduje raka”). Oznakowania te bedg zgodne
z rozporzadzeniem nr 1272/2008 (ze zm.).

Wykaz skrotow stosowanych w dokumentagji

ACGIH Amerykanska Konferencja Panstwowych
Higienistow Przemystowych (ang.
American Conference of Governmental
Industrial Hygienists)

BAL plyn z ptukania oskrzelowo-
-pecherzykowego (ang. bronchoalveolar
lavage)

BEI dopuszczalne stezenie biologiczne - DSB
(ang. biological exposure index)

CI przedzial ufnosci (ang. confidence inter-
vals)

CL,, mediana stezenia $miertelnego (letalnego)

DECOS Holenderski Komitet Ekspertow ds. Stan-
dardéw Zawodowych (ang. Dutch Expert
Committee on Occupational Standards)

DL, mediana dawki $miertelnej (letalnej)

DNA kwas dezoksyrybonukleinowy

DSB dopuszczalne stezenie biologiczne

FEV, natezona objeto$¢ wydechowa 1-sekun-
dowa (ang. forced expiratory volume in
1 second)

IARC Migdzynarodowa Agencja Badan nad Ra-
kiem (ang. International Agency for Re-
search on Cancer)

LC,, mediana stezenia $miertelnego (dla 50%
osobnikow)

LD, mediana dawki $miertelnej (dla 50% osob-
nikow)

LOAEL najnizszy poziom, przy ktérym obserwuje
sie efekty szkodliwe (ang. lowest observed
adverse effect level)

MAC najwyzsze dopuszczalne stezenia (ang.
maximum allowable concentration; maxi-
mum admissible concentration; maximum
acceptable concentration)

MMMEF sztuczne wiokna mineralne (ang. man-

made mineral fibers)
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MMVF sztuczne widkna szkliste (ang. man-made
vitreous fibers)

MMVF10.1 wetna szklana 901

MMVF10a typowe wldkna szklane do izolacji
budynkow

MMVF11 okreslona welna szklana Teed

MMVEF21 tradycyjna welna skalna, HL 651 92 dni
(WHO, dlugie widkna)

MMVF22 welna zuzlowa

MMVE33  widkno szklane specjalnego stosowania

MMVE34/HT biosolwentowe wtdkno wetny skalnej. HL
2516 dni (WHO, widkna dlugie)

MTD maksymalna dawka tolerowana (ang.
maximum tolerated dose)

MVF10 welna szklana 901

NDS najwyzsze dopuszczalne stezenie

NDSCh najwyzsze dopuszczalne stezenie chwilowe

NDSP najwyzsze dopuszczalne stezenie putapowe

NIOSH Narodowy Instytut Bezpieczenstwa Zawo-
dowego i Zdrowia w Stanach Zjednoczo-
nych (ang. National Institute for Occupa-
tional Safety and Health)

NOAEL najwyzszy poziom, przy ktérym nie
obserwuje si¢ efektow szkodliwych (ang.
no observed adverse effect level)

4 $rednica

OECD Organizacja Wspotpracy Ekonomicznej
i Rozwoju (ang. Organization
for Economic Co-operation and
Development)

OEL limit narazenia zawodowego, dopuszczlna
wielko$¢ narazenia zawodowego, najwyzsze
dopuszczalne stezenie (ang. occupational
exposure limit)

OR iloraz szans (ang. odds ratio)
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OSHA Administracja Bezpieczenstwa i Higieny
Pracy (ang. Occupational Safety and
Health Administration)

PEL dopuszczalny limit ekspozycji (ang.
permissible exposure limit)

RCF ogniotrwate wiékna ceramiczne (ang.
refractory ceramic fibers)

RR ryzyko wzgledne (ang. relative risk)

SCOEL Komitet Naukowy ds. Dopuszczalnych
Wartosci Narazenia Zawodowego (ang.
Scientific Committee on Occupational
Exposure Limit Values)

SIR standaryzowany wskaznik zapadalnosci
(ang. standarised incidence ratio)

SMR standaryzowany wskaznik umieralnosci

(ang. standarised mortality ratio)
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ZAtACZNIK

ZAKRES BADAN WSTEPNYCH | OKRESOWYCH, NARZADY (UKtADY) KRYTYCZNE,
PRZECIWWSKAZANIA LEKARSKIE DO ZATRUDNIENIA W NARAZENIU NA SZTUCZNE WEOKNA
MINERALNE, Z WYJATKIEM OGNIOTRWALYCH WtOKIEN CERAMICZNYCH -
FRAKCJAWDYCHALNA

dr.n. med. Marcin Rybacki

Instytut Medycyny Pracy

im. prof. dr. med. Jerzego Nofera
91-348 £6d?

ul. Sw. Teresy od Dziecigtka Jezus 8

Zakres badania wstepnego

Ogoélne badanie lekarskie.
Badania pomocnicze:
piersiowe;j.

spirometria,

rtg  klatki

Zakres badania okresowego

Ogolne badanie lekarskie.
Badania pomocnicze:
piersiowe;j.

Czestotliwos¢ badan okresowych: co 4 lata, po 15
latach narazenia co rok.

spirometria, rtg klatki

Uwaga

Lekarz przeprowadzajacy badanie profilaktyczne
moze poszerzy¢ jego zakres o dodatkowe specjali-
styczne badania lekarskie oraz badania pomocni-
cze, a takze wyznaczy¢ krotszy termin nastepnego
badania, jezeli stwierdzi, ze jest to niezbedne do
prawidlowej oceny stanu zdrowia osoby przyjmo-
wanej do pracy lub pracownika.

Narzady (uktady) krytyczne

Narzadem (uktadem) krytycznym podczas pracy
w narazeniu na sztuczne wldkna mineralne, z wy-
jatkiem ogniotrwalych wtokien ceramicznych -
frakcje wdychalna jest uktad oddechowy.

Przeciwwskazania lekarskie do zatrudnienia

Przeciwwskazaniami lekarskimi do zatrudnienia
w narazeniu na sztuczne wldkna mineralne, z wy-
jatkiem ogniotrwatych widkien ceramicznych -
frakcje wdychalna sa ciezkie choroby ukladu odde-
chowego przebiegajace ze zniszczeniem struktury
plucizmniejszeniem powierzchni oddechowej (np.
rozedma pluc, choroby srédmiazszowe, POChP).

Uwaga

Wymienione przeciwwskazania dotycza kandyda-
tow do pracy.

O przeciwwskazaniach w przebiegu zatrudnienia
powinien decydowa¢ lekarz sprawujacy opieke
profilaktyczng, biorgc pod uwage wielko$¢ i okres
trwania narazenia zawodowego oraz oceng¢ stopnia
zaawansowania i dynamike zmian chorobowych.
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