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Цели работы:

1) Влияние компьютера на жизнь человека;
2) познакомиться с рекомендациями центра электромагнитной безопасности,  с санитарными правилами и нормами СанПиН;
3) научиться работать с методической литературой.

Задачи: 

1) Изучение и обобщение информационных ресурсов;

2) анализ результатов измерений филиала федерального государственного учреждения здравоохранения «Центр гигиены и эпидемиологии в Иркутской области» в г. Нижнеудинске;

3) применение полученных знаний на практике.
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ВВЕДЕНИЕ
          Проблема вредного влияния компьютера, в частности монитора, на организм  человека приобрела поистине мировые масштабы. В 1992 году доля так называемых  «эргономических» заболеваний в США составила более 50% всех профессиональных болезней, причем динамика их роста точно соответствовала развитию компьютеризации в стране. Такие недомогания накапливаются постепенно, но, если вовремя не принять мер, могут привести к полной или частичной инвалидности. В начале 90-х годов американские и европейские страховые компании сильно пострадали от эпидемии «эргономических» заболеваний, что привело к активному финансированию исследований в этом направлении. Причины возникновения  «компьютерных болезней» пока полностью не выяснены. Можно отметить, что на протяжении всей истории развития человека ему еще не приходилось иметь дело с таким режимом нагрузок и таким воздействием, как при работе с компьютером, так что его организм и сознание просто не успели адаптироваться. В то же время  сегодня для большинства людей вопрос — пользоваться компьютером или нет, уже не стоит. Так или иначе, для многих людей компьютер стал важной и необходимой частью образа жизни.

         Даже сейчас есть люди, считающие, что компьютер - это абсолютно безвредно. Основная их масса соприкасается с компьютером незначительно или вообще не пользуется им. Они правы в том, что для них компьютер абсолютно безвреден. Но для профессионалов, работающих по 6-12 часов  за компьютером, все обстоит намного сложнее. Итак, давайте рассмотрим воздействие компьютера на человека. Для примера возьмем наиболее распространенную конфигурацию: компьютер и монитор на электронно-лучевой трубке.

ВОЗДЕЙСТВИЕ КОМПЬЮТЕРА НА ЧЕЛОВЕКА

Главную опасность для пользователей представляют электромагнитное излучение монитора в диапазоне частот 20 Гц - 300 МГц и статический электрический заряд на экране. Уровень этих полей в зоне размещения пользователя обычно превышает биологически опасный уровень. Электромагнитное излучение распространяется во всех направлениях и оказывает воздействие не только на пользователя, но и на окружающих (до 5 м от монитора). В быту встречается множество источников электромагнитных полей - телевизор, микроволновая печь. Компьютер является самым опасным из них потому, что человек проводит длительное время в непосредственной близости от него. Еще недавно все говорили, что дистанция между человеком и телевизором должна равняться шести диагоналям кинескопа, но с появлением компьютеров об этом мгновенно забыли.  Хорошо сконструированный компьютерный фильтр может заметно уменьшить электростатическое поле, если у фильтра существует заземленное проводящее покрытие.
Портативные компьютеры Notebook также создают опасный уровень ЭМП. Хотя в этих компьютерах используются экраны на основе жидких кристаллов, измерения показали, что их электромагнитное излучение (преобразователя напряжения питания, схемы управления и формирования информации и др.) значительно превышает экологические нормативы шведского стандарта MPR II, рекомендованного Советом ЕЭС для стран ЕЭС. Для пяти исследованных типов Notebook на расстоянии 40 см от центра экрана при питании от сети электрическая составляющая ЭМП превышает экологический стандарт до 10 раз перед экраном и до 12 раз за экраном, при питании от аккумулятора это превышение составляет до 1,6 раз перед экраном и до 2,5 раз за экраном. Отмечается, что в работе с Notebook целесообразно использовать антибликовые фильтры.

Исследователи США и Швеции установили факт возникновения опухолей у детей при воздействии на них магнитных полей частоты 60 Гц и напряженностью 2-3 мГс в течение нескольких дней или даже часов. Такие поля излучаются телевизором, персональной ЭВМ.

Основные вредные факторы, действующие на человека за компьютером:

· Сидячее положение в течение длительного времени;

· воздействие электромагнитного излучения монитора;

· утомление глаз, нагрузка на зрение;

· перегрузка суставов кистей;

· стресс при потере информации.

Для пользователей компьютеров характерен набор субъективных жалоб на здоровье. Сюда входят: резь в глазах, головная боль, повышенная нервозность, утомляемость, расстройство памяти, нарушение сна, выпадение волос, сухость и покраснение кожи, экземы и аллергия, боли в животе и пояснице, вызванные неправильной посадкой, боль в запястьях и пальцах, вызванная неправильной конфигурацией рабочего места.

При работе на компьютере человек имеет дело с активной зрительной нагрузкой: он рассматривает картинку на дисплее, считывает конкретные данные, символы, графики, читает текст, постоянно сосредоточен, так как принимает решения, от которых зависит его работа. Глаза человека, сидящего за компьютером, должны перефокусироваться 15 - 20 тыс. раз в течение рабочего дня.

Мерцание экрана, невысокая резкость символов, наличие бликов и искажений, проблемы с оптимальным соотношением яркости и контрастности создают серьезные проблемы для глаз и мозга пользователя, что приводит к зрительному дискомфорту, рези в глазах, ухудшению зрения у 60 - 85% пользователей.

К основным факторам, отрицательно влияющим на зрение при работе с монитором, можно отнести:

· неправильно настроенная четкость и резкость изображения;

· неправильно настроенная яркость;

· мерцание изображения;

· наличие бликов.
Неподвижная напряженная поза в течение длительного времени работающего с экраном дисплея, приводит к усталости и возникновению болей в позвоночнике, шее, плечевых суставах. Это обстоятельство является причиной развития всех заболеваний позвоночника, возникающих у операторов дисплея.

Интенсивная работа с клавиатурой вызывает болевые ощущения в локтевых суставах, предплечьях, запястьях, в кистях и пальцах рук. Длительная интенсивная работа приводит к развитию туннельного синдрома. На пример, время восстановления трудоспособности при переломе руки равно 19 дней, при ампутации 21 день, а при туннельном синдроме запястного канала 32 дня.      Пользователи дисплеев часто находятся в состоянии стресса. По данным Национального Института охраны труда и профилактики профзаболеваний США (1990 г.) пользователи ВДТ в большей степени, чем другие профессиональные группы, включая авиадиспетчеров, подвержены развитию стрессорных состояний. При этом у большинства пользователей работа на ВДТ сопровождается значительном умственным напряжением. Показано, что источниками стресса могут быть: вид деятельности, характерные особенности компьютера, используемое программное обеспечение, организация работы, социальные аспекты. Работа на ВДТ имеет специфические стрессорные факторы, такие как время задержки ответа (реакции) компьютера при выполнении команд человека, "обучаемость командам управления" (простота запоминания, похожесть, простота использования и т.н.), способ визуализации информации и т.д.

Пребывание человека в состоянии стресса может привести к изменениям настроения человека, повышению агрессивности, депрессии, раздражительности. Зарегистрированы случаи психосоматических расстройств, нарушения функции желудочно-кишечного тракта, нарушение сна, изменение частоты пульса. Пребывание человека в условиях длительно действующего стресс-фактора может привести к развитию сердечно-сосудистых заболеваний.

СТАНДАРТЫ  ТСО

Стандарты TCO разработаны с целью гарантировать пользователям компьютеров безопасную работу. Этим стандартам должен соответствовать каждый монитор, продаваемый в Швеции и в Европе. Рекомендации TCO используются производителями мониторов для создания более качественных продуктов, которые менее опасны для здоровья пользователей. Суть рекомендаций TCO состоит не только в определении допустимых значений различного типа излучений, но и в определении минимально приемлемых параметров мониторов, например поддерживаемых разрешений, интенсивности свечения люминофора, запас яркости, энергопотребление, шумность и т.д. Более того, кроме требований, в документах TCO приводятся подробные методики тестирования мониторов.
TCO - 92 - Стандарт Национального совета индустриального и технического развития Швеции (NUTEK) по электромагнитным излучениям, функциям энергосбережения и управления мощностью (спецификация 803299 NUTEK). Содержит требования EN60950 и более жесткие требования по излучениям по сравнению с нормами MPRII.

TCO - 95 - Стандарт Швеции содержит требования TCO 1992 и требования по эргономике, излучениям (электромагнитные поля, шум, теплообразование), энергосбережению и экологии как к изделию, так и к процессу производства. Максимально допустимый уровень излучения установлен в 1 V/m на расстоянии в 30 см. Это в несколько раз более жесткие требования, чем в MPR-II. Стандарт TCO-95 предъявляет такие же требования по излучению, но обязывает также изготавливать монитор из материалов, подлежащих вторичной переработке и не наносящих вред окружающей среде.

TCO - 99 - предъявляет самые жесткие требования к продуктам в следующих областях: эргономика (физическая, визуальная и удобство использования), энергия, излучение (электрических и магнитных полей), окружающая среда и экология, а также пожарная и электрическая безопасность. Стандарт TCO'99 распространяется на традиционные CRT мониторы, плоско-панельные мониторы (Flat Panel Displays), портативные компьютеры (Laptop и Notebook), системные блоки и клавиатуры. Спецификации TCO'99 содержат в себе требования, взятые из стандартов TCO'95, ISO, IEC и EN, а также из EC Directive 90/270/EEC, Шведского национального стандарта MPR 1990:8 (MPRII) и из более ранних рекомендаций TCO. В разработке стандарта TCO'99 приняли участие TCO, Naturskyddsforeningen и Statens Energimyndighet (The Swedish National Energy Administration, Шведское Национальное Агентство по Энергетике). Cтандарт утвержден Федерацией профсоюзов Швеции (The Swedish Confederation of Professional Employees).

рекомендации Центра электромагнитной безопасности
· Нижний уровень экрана должен находиться на 20см ниже уровня глаз, уровень верхней кромки экрана должен быть на высоте лба.

· Высоту клавиатуры надо отрегулировать так, чтобы кисть пользователя располагалась горизонтально.

· Спинка кресла должна поддерживать спину пользователя.

· Угол между бедрами и позвоночником должен составлять 90 градусов.

· Подставку с оригиналом документа следует установить в одной плоскости с экраном и на одной с ним высоте.

· Следует увеличить влажность в помещении: разместить цветы, аквариум в радиусе 1,5 м от компьютера; оптимальная влажность 60% при температуре 21 0С.

· Рекомендуемая полная продолжительность рабочего времени за экраном монитора взрослого пользователя, использующего обычный монитор только с защитным экраном, - 4 ч за 8-часовой рабочий день.

· В конце каждого часа работы необходимо делать 5-минутный перерыв, а через 2 ч - 15-минутный, выключать монитор и покидать рабочее место.

Национальные системы стандартов являются основой для реализации принципов электромагнитной безопасности. Как правило, системы стандартов включают в себя нормативы, ограничивающие уровни электрических полей (ЭП), магнитных полей (МП) и электромагнитных полей (ЭМП) различных частотных диапазонов путем введения предельно допустимых уровней воздействия (ПДУ) для различных условий облучения и различных контингентов.

В России система стандартов по электромагнитной безопасности складывается из Государственных стандартов (ГОСТ) и Санитарных правил и норм (СанПиН). Это взаимосвязанные документы, являющиеся обязательными для исполнения на всей территории России.

Экспериментальные данные как отечественных, так и зарубежных исследователей свидетельствуют о высокой биологической активности ЭМП во всех частотных диапазонах. При относительно высоких уровнях облучающего ЭМП современная теория признает тепловой механизм воздействия. При относительно низком уровне ЭМП (к примеру, для радиочастот выше 300 МГц это менее 1 мВт/см2) принято говорить о нетепловом или информационном характере воздействия на организм. Механизмы действия ЭМП в этом случае еще мало изучены.

Электромагнитные поля могут быть особенно опасны для детей,  людей с заболеваниями центральной нервной, гормональной, сердечно-сосудистой системы, аллергиков и людей с ослабленным иммунитетом.

Большое число исследований, выполненных в России, и сделанные монографические обобщения, дают основание отнести нервную систему к одной из наиболее чувствительных систем в организме человека к воздействию ЭМП. На уровне нервной клетки, структурных образований по передачи нервных импульсов (синапсе), на уровне изолированных нервных структур возникают существенные отклонения при воздействии ЭМП малой интенсивности. Изменяется высшая нервная деятельность, память у людей, имеющих контакт с ЭМП. Эти лица могут иметь склонность к развитию стрессорных реакций. Определенные структуры головного мозга имеют повышенную чувствительность к ЭМП.

В настоящее время накоплено достаточно данных, указывающих на отрицательное влияние ЭМП на иммунологическую реактивность организма. Результаты исследований ученых России дают основание считать, что при воздействии ЭМП нарушаются процессы иммуногенеза, чаще в сторону их угнетения. Установлено также, что у животных, облученных ЭМП, изменяется характер инфекционного процесса - течение инфекционного процесса отягощается. Влияние ЭМП высоких интенсивностей на иммунную систему организма проявляется в угнетающем эффекте на Т-систему клеточного иммунитета. ЭМП могут способствовать неспецифическому угнетению иммуногенеза, усилению образования антител к тканям плода и стимуляции аутоиммунной реакции в организме беременной самки.

Отмечаются также фазовые изменения состава периферической крови (лабильность показателей) с последующим развитием умеренной лейкопении, нейропении, эритроцитопении. Изменения костного мозга носят характер реактивного компенсаторного напряжения регенерации. Обычно эти изменения возникают у лиц по роду своей работы постоянно находившихся под действием ЭМ-излучения с достаточно большой интенсивностью. Работающие с МП и ЭМП, а также население, живущее в зоне действия ЭМП жалуются на раздражительность, нетерпеливость. Через 1-3 года у некоторых появляется чувство внутренней напряженности, суетливость. Нарушаются внимание и память. Возникают жалобы на малую эффективность сна и на утомляемость. Учитывая важную роль коры больших полушарий и гипоталамуса в осуществлении психических функций человека, можно ожидать, что длительное повторное воздействие предельно допустимых ЭМ-излучения может повести к психическим расстройствам.

СОСТОЯНИЕ ОХРАНЫ ТРУДА В КАБИНЕТЕ ИНФОРМАТИКИ
Видеомониторы на рабочих местах должны располагаться так, чтобы солнечные лучи и блики от окон не попадали в поле зрения учащихся и на экраны видеомониторов, а также на экранах не должны отражаться светильники. Оптимально видеомониторы должны располагаться так, чтобы естественный свет падал сбоку, преимущественно слева. Расстояние в направлении тыла между видеомониторами должно быть не менее 2,0 м., а между боковыми поверхностями видеомониторов – не менее 1,2 м. Видеомониторы должны быть оснащены защитными экранами. Корпуса видеомониторов должны иметь защитное заземление, заднюю крышку, защитный кожух блока строчной развертки. Изображение на экранах должно быть ясным и предельно четким.

Температура воздуха в кабинете должна быть 19...21 градус С, относительная влажность воздуха 55....62%. В кабинете перед началом занятий и после каждого академического часа следует осуществлять сквозное проветривание. В кабинете ежедневно должна проводиться влажная уборка, экраны дисплеев протираются нашатырным спиртом. Поверхность пола в кабинете должна быть ровной, без выбоин, нескользкая и удобная для очистки, обладающая антистатическими свойствами. Стены должны быть окрашены холодными тонами красок: светло-голубым, светло-зеленым, светло-серым цветами. Допускается окраска светло-желтым, светло-бежевым или цветом слоновой кости. Не допускается использование блестящих поверхностей в отделке интерьера кабинета. На окнах должны быть шторы под цвет стен, не пропускающие естественный свет и полностью закрывающие оконные проемы. Не допускаются шторы черного цвета. Вся информация на стенах должна быть закрыта полиэтиленовой пленкой. В кабинете не допускается меловая классная доска. 

Рекомендации при работе за компьютером

Высота стола должна регулироваться от 680 до 800мм, если это невозможно, стол должен быть высотой 725 мм и иметь подставку для ног. Кресло пользователя обязательно должно быть подъемно-поворотным и регулируемым по высоте и углам наклона сиденья и спинки, а также по расстоянию спинки от переднего края сиденья. Рабочее место должно быть оснащено пюпитром для документов, расположенных вблизи экрана.

Расстояние от глаз пользователя до экрана монитора должно быть не менее 50 см, оптимально - 60 - 70см. Расстояние от экрана монитора до задней стенки монитора соседнего ряда должно быть не менее 2 м, а расстояние между боковыми стенками - не менее 1,2м. Площадь на одного взрослого пользователя должна составлять не менее 6 м², объем - не менее 20 м³.

В качестве источников общего освещения рекомендуется применять люминесцентные лампы ЛБ. Общая освещенность должна быть 300 - 500 люкс. Дополнительные источники должны использоваться только для подсветки документов и не создавать бликов на поверхности экрана. Естественный свет из окон должен падать сбоку, желательно слева.

Допустимое время работы детей за компьютером
	Дошкольники, возраст (лет)
	Максимальное допустимое время
работы, мин

	5
	7

	6
	10

	Школьники, класс
	Максимальное допустимое непрерывное время работы, мин

	1 (шестилетки)
	10

	2-5
	15

	6-8
	20

	8-9
	25

	10-11
	30 на первом часу занятий, 20 на
втором часу


ЗАЩИТА ОРГАНА ЗРЕНИЯ

Широкое распространение компьютеров в мире вызвало целый ряд жалоб на здоровье пользователей ПК и наибольшее их количество приходится на заболевания глаз. Зрение человека, сформированное в ходе длительной эволюции, оказалось мало приспособлено к зрительной работе с компьютерным изображением.
Экранное изображение отличается от естественного тем, что оно:

· самосветящееся, а не отраженное;

· имеет значительно меньший контраст, который еще больше уменьшается за счет внешнего освещения;

· состоит из дискретных точек - пикселей;

· мерцающее, т.е. точки с определенной частотой зажигаются и гаснут; чем меньше частота мельканий, тем меньше точность установки аккомодации;

· не имеет четких границ (как на бумаге).

В офтальмологической и оптометрической литературе утвердился термин "компьютерный зрительный синдром КЗС" (computer vision syndrome CVS). Как же проявляется CVS и каковы его симптомы? Жалобы людей, проводящих большую часть рабочего времени за экраном монитора, можно разделить на две группы: "зрительные" и "глазные". 
К первым относятся:  затуманивание зрения (снижение остроты зрения); замедленная перефокусировка с ближних предметов на дальние и обратно (нарушение аккомодации); двоение предметов; быстрое утомление при чтении. Ко вторым: жжение в глазах; чувство "песка" под веками; боли в области глазниц и лба; боли при движении глаз; покраснение глазных яблок.  До недавнего времени преобладало мнение, что негативное воздействие ПК обусловлено электромагнитными полями, которые им создаются. С другой стороны, за последние годы компьютер претерпел огромные позитивные изменения как функционально, так и конструктивно. В результате негативное воздействие электромагнитного фактора становится неосновным. Кроме того, разработаны и изготавливаются высокоэффективные приэкранные фильтры, способные защитить оператора от электростатического и электромагнитного поля. Ведутся работы в области эргономики рабочих мест, но проблема сохранения здоровья оператора ПК осталась. Таким образом, мы вернулись к тому, с чего начали– к зрению. Несколько лет назад Институтом биохимической физики РАН совместно с Московским Институтом глазных болезней им. Гельмгольца и фирмой "Лорнет-М" были разработаны цветовые покрытия, содержащие три узких полосы пропускания в области основных цветов спектра и дающие значительное повышение контраста изображения. Применение очков с такими покрытиями пользователями ПК (с различным характером работы) снизило зрительное утомление и улучшило показатели аккомодации по сравнению с обычными очками у 85% работников. Очки с компьютерным спектральным фильтром: увеличивают количество различимых оттенков в основном спектральном диапазоне; повышают цветовой контраст; делают изображение на сетчатке глаза более четким и контрастным; уменьшают "пиксельность" изображения на мониторе; "корригируют" (исправляют) спектр излучения монитора в соответствии с максимальной спектральной чувствительностью фоторецепторов глаз; улучшают аккомодационную способность глаз (возможность глаз четко видеть предметы на разных расстояниях); уменьшают время обнаружения полезного сигнала; вырезает коротковолновую, жесткую часть спектра, негативно действующую на оптические среды глаза.  В результате перечисленного уменьшаются симптомы КЗС, повышается работоспособность пользователя, уменьшается количество ошибок, совершаемых оператором (особенно во второй половине дня), снижаются раздражительность и головные боли, улучшается эмоциональное состояние.

При повышенных зрительных нагрузках хорошо помогают несложные упражнения
1) Работая за компьютером, время от времени моргайте в течение 30 секунд. Смотрите прямо перед собой две – три  секунды, затем вытяните вперёд руки и зафиксируйте взгляд на кончике среднего пальца. Через 5 секунд руки опустите. Повторите упражнение 10 раз. 

2) Быстро поморгать, закрыть глаза и посидеть спокойно, медленно считая до 5. Повторить 4-5 раз.

3) Крепко зажмурить глаза, считать до трех, открыть глаза  и посмотреть в даль. Повторить 4-5 раз.

4) Вытянуть правую руку вперед. Следить глазами не поворачивая головы, за медленными движениями указательного пальца вытянутой руки влево, вправо, вверх, вниз и по восьмерке на боку.  Повторить 4-5 раз.

5) В среднем темпе проделать 3-4 круговых движений  в правую сторону столько же в левую расслабив глазные мышцы посмотреть в даль на счет 1-6. Повторять 2-3 раза.
     Напоследок легонько помассируйте веки. Этот нехитрый комплекс способствует улучшению кровообращения, снимает утомление глаз  и улучшает циркуляцию внутренней жидкости.  

ВИТАМИНЫ

Витамин А (ретинол) оказывает влияние на состояние слизистых оболочек глаза, участвует в образовании светочувствительного вещества сетчатки.

Дефицит витамина А вызывает сужение поля зрения и нарушение способности различать цвета.

Витамин А содержится:

· В продуктах животного происхождения: в печени, яйцах, молоке, сливочном масле, сырах, печени морских рыб;

· В  овощах, фруктах и ягодах оранжевого и зеленого цвета: моркови, абрикосах, облепихе, салате, капусте, зеленом горошке.

Суточная потребность 1,5 мг.

Витамин В2 (рибофлавин) также оказывает значительное влияние на органы зрения: участвует в поддержании нормальной функции глаза и синтезе гемоглобина очень важного в кроветворении, повышает остроту зрения, способность различать цвета.


При дефиците витамина В2 и длительных нагрузках на органы зрения возникает сумрачное зрение (куриная слепота), возникает зрительная усталость, конъюнктивит, проявляющийся выраженным покраснением склер, светобоязнью, слезотечением.


Витамина В2 особенно много в дрожжах, орехах, отрубях, различных крупах, овсяных хлопьях, бобах, мясе. Суточная потребность 2,5мг.

Витамин С (аскорбиновая кислота) участвует в окислительно-восстановительных процессах, углеводном обмене, восстановлении тканей и образовании гормонов, обменных процессах организма, положительно влияет на стенки сосудов, их проницаемость, в том числе сосудов глаза.


Дефицит витамина С в организме ослабляет его, делает чувствительным к неблагоприятным факторам среды.


Особенно много  витамина С находится в черной смородине, шиповнике, петрушке. В профилактических целях применяются для восстановления организма при тяжелом умственном напряжении и длительном труде. Суточная потребность 70-100мг.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИЗМЕРЕНИЙ «ЦЕНТРА ГИГИЕНЫ И ЭПИДЕМИОЛОГИИ  В ИРКУТСКОЙ ОБЛКАСТИ»  В Г. НИЖНЕУДИНСКЕ.

	№
	Рабочее место

(№ компьютера)
	Высота от пола    (м)
	Напряжённость электромагнитного поля по электрической составляющей (В/м)

	
	
	
	Высокие  частоты  2- 400 КГц
	Низкие  частоты  5-  2КГц

	
	
	
	факт.
	ПДУ
	факт.
	ПДУ

	1.
	№ 1
	0,5
	0,00
	2,5
	22
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	18
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	25
	25

	2.
	№ 2
	0,5
	0,00
	2,5
	9
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	13
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	8
	25

	3
	№ 3
	0,5
	0,25
	2,5
	15
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	8
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	25
	25

	4
	№ 4
	0,5
	0,00
	2,5
	25
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	21
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	23
	25

	5
	№ 5
	0,5
	0,00
	2,5
	18
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	6
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	9
	25

	6
	№ 6
	0,5
	0,00
	2,5
	23
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	21
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	9
	25

	7
	№ 7
	0,5
	0,00
	2,5
	16
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	16
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	7
	25

	8
	№ 8
	0,5
	0,00
	2,5
	24
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	25
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	21
	25

	9
	№ 9
	0,5
	0,00
	2,5
	20
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	10
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	10
	25

	10
	№ 10
	0,5
	0,00
	2,5
	20
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	10
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	12
	25

	11
	№ 11
	0,5
	0,00
	2,5
	7
	25

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	9
	25

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	8
	25
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	№
	Рабочее место

(№ компьютера)
	Высота от пола    (м)
	Плотность     магнитного потока (нТл)

	
	
	
	Высокие  частоты  2- 400 КГц
	Низкие  частоты  5-  2КГц

	
	
	
	факт.
	ПДУ
	факт.
	ПДУ

	1.
	№ 1
	0,5
	7
	25
	0
	250

	
	
	1,0
	19
	25
	0
	250

	
	
	1,5
	10
	25
	0
	250

	2.
	№ 2
	0,5
	5
	25
	0
	250

	
	
	1,0
	12
	25
	0
	250

	
	
	1,5
	13
	25
	0
	250

	3
	№ 3
	0,5
	12
	25
	250
	250

	
	
	1,0
	13
	25
	0
	250

	
	
	1,5
	12
	25
	0
	250

	4
	№ 4
	0,5
	7
	25
	160
	250

	
	
	1,0
	17
	25
	100
	250

	
	
	1,5
	18
	25
	100
	250

	5
	№ 5
	0,5
	3
	25
	120
	250

	
	
	1,0
	10
	25
	120
	250

	
	
	1,5
	13
	25
	0
	250

	6
	№ 6
	0,5
	9
	25
	110
	250

	
	
	1,0
	11
	25
	110
	250

	
	
	1,5
	7
	25
	230
	250

	7
	№ 7
	0,5
	3
	25
	250
	250

	
	
	1,0
	7
	25
	150
	250

	
	
	1,5
	7
	25
	110
	250

	8
	№ 8
	0,5
	5
	25
	200
	250

	
	
	1,0
	11
	25
	200
	250

	
	
	1,5
	7
	25
	130
	250

	9
	№ 9
	0,5
	5
	25
	110
	250

	
	
	1,0
	10
	25
	230
	250

	
	
	1,5
	7
	25
	130
	250

	10
	№ 10
	0,5
	7
	25
	160
	250

	
	
	1,0
	12
	25
	200
	250

	
	
	1,5
	9
	25
	0
	250

	11
	№ 11
	0,5
	7
	25
	0
	250

	
	
	1,0
	17
	25
	0
	250

	
	
	1,5
	7
	25
	110
	250
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	№
	МЕСТО ИЗМЕРЕНИЯ

(РАБОЧИЕ МЕСТА)
	Высота  от пола,

М
	Напряженность электромагнитного поля по электрической составляющей (В/м)
	Плотность  магнитного потока (нТл)

	
	
	
	Высокие частоты 2-400КГц
	Низкие частоты 5 Гц-2 КГЦ
	Высокие частоты 2-400КГц
	Низкие частоты

5Гц-2 КГц

	
	
	
	Факт.
	ПДУ
	Факт.
	ПДУ
	факт
	ПДУ
	факт
	ПДУ

	1.
	Бухгалтерия Эл/луч. трубка
	0,5
	4,46
	2,5
	106
	25
	2
	25
	120
	250

	
	
	1,0
	2,69
	2,5
	95
	25
	7
	25
	220
	250

	
	
	1,5
	1,14
	2,5
	42
	25
	7
	25
	130
	250

	2.
	Кабинет информационных технологий Эл/луч. трубка
	0,5
	1,34
	2,5
	153
	25
	5
	25
	480
	250

	
	
	1,0
	0,50
	2,5
	64
	25
	3
	25
	220
	250

	
	
	1,5
	0,25
	2,5
	64
	25
	3
	25
	220
	250

	3.
	Методический кабинет Эл/луч. трубка
	0,5
	0,00
	2,5
	25
	25
	3
	25
	230
	250

	
	
	1,0
	0,00
	2,5
	12
	25
	7
	25
	210
	250

	
	
	1,5
	0,00
	2,5
	4,
	25
	6
	25
	200
	250

	4.
	Приемная Эл/луч. трубка
	0,5
	1,36
	2,5
	151
	25
	6
	25
	180
	250

	
	
	1,0
	1,47
	2,5
	165
	25
	17
	25
	200
	250

	
	
	1,5
	0,35
	2,5
	55
	25
	9
	25
	190
	250
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Заключение: Уровень электромагнитного поля   в кабинетах информатики и в методическом не превышает  предельно – допустимый уровень (ПДУ). В кабинете бухгалтерии уровень электромагнитного поля (ЭП) превышает ПДУ по электрической составляющей на низких и высоких частотах. По электрической  составляющей на низких частотах и по магнитной  составляющей на низких  частотах в кабинете информационных технологий, по электрической составляющей на низких  частотах в  кабинете приёмной. Уровень шума соответствует гигиеническим нормативам.
ОПРОС  УЧАЩИХСЯ 11 «А» И 5 «А» КЛ.

1) Влияет ли компьютер на здоровье человека?

2) Знаете ли Вы допустимое время работы детей за компьютером?

3) Соблюдаете ли Вы максимально допустимое время работы?

4) Перечислите заболевания, характерные для пользователей    

компьютеров?
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МИКА ЗДОРОВЬЯ УЧАЩИХСЯ 7 «А» КЛАССА С 2001 ПО 2006гг. 
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ

        Работа «Влияние компьютера на здоровье человека» пополнила мои знания, о том, на сколько не безопасна работа на компьютере.

        Изучая литературу, я узнал, какие заболевания, характерны для пользователей ПК, а так же выяснил, что лучевая трубка монитора является источником электромагнитного излучения, которое при работе вызывает усталость, снижает работоспособность, не благоприятно действует  на зрение. Периодический перевод взгляда с экрана на клавиатуру вызывает напряжение глазных мышц, которое усиливается световой пульсацией экрана. Таким образом, нагрузка на глаза при общении с компьютером  существенно отличается от нагрузки при других видах зрительной работы- чтения, например, или даже просмотра телепередачи. Добавим сюда и сидячую позу, которая снижает двигательную активность современного ученика. Вот почему работа для школьников, в том числе длительность их общения с компьютером, должна  строго нормироваться. 

      В своей работе  я показал санитарные  правила и нормы, предназначенные для предотвращения неблагоприятного воздействия на школьника вредных факторов, сопровождающих работой с персональными компьютерами в кабинете информатики. 

     В результате исследовательской работы выяснил, что уровень электромагнитных полей и уровень шума в кабинете информатики соответствует гигиеническим нормативам.

      Работая над исследовательской работой, я  узнал, что на здоровье человека влияет и микроклимат,  содержание вредных химических веществ в воздухе помещений эксплуатации компьютеров. В данной работе я не рассматривал влияние химических веществ на здоровье, но  присутствовал при измерении, что дает возможность для дальнейшей работы над темой.
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