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nismen gegeniiber. Dabei gentigt es nicht, diese Noxen am Mann zu 
quantifizieren, folgen muss eine Erfassung der biologischen bzw. 
biochemischen Reaktionen des betreffenden Individuums beztiglich 
Inkorporation, Speicherung, Ausscheidung und Metabolisierung 
yon Chemikalien, bzw. Reaktionen auf physikalische Noxen oder 
Infektionen, sowie eine medizinisch-klinische und medizinisch- 
labortechnische Abkl~irung. Nur so ist sinnvolle pr~iventive Arbeits- 
medizin m~glich. 

R6sum6 
L'importance du monitorage biologique dans le monitorage 
chez l'homme expos6 aux produits chimiques 
Le monitorage chez I'homme est appliqu6 non seulement aux 
personnes expos6es aux produits chimiques, mais partout of 1 l'envi- 
ronnement professionnel peut %tre source de dommage, que ce 
dommage soit provoqu6 par des nuisances physiques ou par l'exposi- 
tion ~t des micro-organismes. I1 ne suffit pas de quantifier ext6rieure- 
ment ces causes nocives; cette quantification doit 6tre suivie d'une 
6rude des r6actions biologiques ou biochimiques de l'individu en ce 
qui concerne l'incorporation, l'accumulation, l'61imination et la 
m6tabolisation des produits chimiques, les tractions h des nuisances 
physiques ou bien des infections, ainsi que d'un examen clinique et 
de tests de laboratoire. La m6decine pr6ventive du travail ne se 
con~oit efficacement que dans ces conditions. 

Summary 
The Importance of the Biological Monitoring in the Man Monitoring 
of the Chemical Industry 
Man Monitoring is used not only in people exposed to chemicals, but 
also everywhere where the working environment may prove harm- 

ful, including for example exposure to physical noxae and microor- 
ganisms. In doing so it is not sufficient to quantify these noxae 
externally: the person affected must undergo examination of biologi- 
cal and biochemical reactions in respect of absorption, storage, 
elimination and metabolic breakdown by chemicals, and reactions 
by physical noxae or infections, plus clinical and laboratory investi- 
gations. This is the only possible way of practising useful preventive 
occupational medicine. 
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1. E in le i tung  
R a u c h e n d e  Kaminsch lo te  und qua lmende  Auspuff -  
rohre  hal ten  uns tiiglich vor  A u g e n ,  dass unsere  
Umgebungs lu f t  mit  Stoffen belastet  wird, die durch die 
A t m u n g  in unse ren  KOrper  ge langen k6nnen .  D a  tier 
Mensch  j edoch  im Durchschn i t t  60--70 % seiner Zeit  in 
geschlossenen Ri iumen  verbr ingt ,  sind es nicht nur  
diese s ichtbaren Verunre in igungen  der  Aussenluf t ,  die 
unsere  Gesundhe i t  gef~ihrden, sondern  auch Schad- 
stoffe, wie sie im W o h n b e r e i c h  und  am Arbei tspla tz  
durch  verschiedene  Que l len  an die Umgebungs lu f t  
abgegeben  werden .  
Bei den in den letzten Jahren  stark ge f f rde r t en  
E n e r g i e s p a r m a s s n a h m e n  wird den sogenann ten  Liif, 
tungsw/i rmever lus ten ve rmehr t  Beach tung  geschenkt .  
In  d iesem Z u s a m m e n h a n g  dr~ingt sich eine genauere  
Un te r suchung  der  Raumluftqualit~it  immer  mehr  auf. 
Verbesser te  A b d i c h t u n g  yon  Fenster-  und  Tfirri tzen 
sowie eine R e d u k t i o n  des Betr iebs  allf~illig vorhande-  
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ner  ktinstlicher Bel t i f tungsanlagen haben  dazu geftihrt,  
dass der  Luf taus tausch  und folglich auch die Frischluft- 
zufuhr  teilweise erhebl ich verkleiner t  worden  sind. 
A u s  hygienischer  Sicht stellt sich die Frage ,  welche 
Auswi rkungen  diese M a s s n a h m e n  auf  die Raumluf t -  
qualit/it aus[iben: Gibt  es eine minimale  Frischluftzu- 
fuhr ,  die gew~ihrleistet sein muss,  um den hygienischen 
A n f o r d e r u n g e n  an die Raumlu f t  Geni ige  zu leisten? 
In  der  vor l i egenden  Arbe i t  we rden  zunfichst in e iner  
121bersicht die wichtigsten Quel len  yon verunre in igen-  
den  Stoffen der  R a u m l u f t  aufgezeigt .  In  e inem zwei ten 
Teil werden  die M6gl ichkei ten  zur  Er fassung  raumluf t -  
be las tender  Subs tanzen,  die durch die Anwesenhe i t  
yon  Menschen  in e inem R a u m  ents tehen ,  er/Srtert 
(Kohlendiox id  und Ger[iche) .  A n h a n d  yon eigenen 
U n t e r s u c h u n g e n  wird eine E m p f e h l u n g  ffir minimale  
Fr i schluf tmengen vorgeschlagen.  

2. D e r  M e n s c h  als Q u e l l e  v o n  Luftverunre in igungen 
Als Quel len  von  Schads tof fen ,  die die Raumluf t  am 
W o h n -  und  Arbe i t sp la tz  belasten,  sind zwei G r u p p e n  
zu untersche iden  [1]: 
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Verunreinigungen aus der Aussenluft, die durch natiir- 
lichen oder ktinstlichen Luftaustausch ins Rauminnere 
gelangen, hfingen stark vom Standort des Geb~iudes 
ab. Die wichtigsten Quellen, die auch zu Belastungen 
der Raumluft ftihren k6nnen, sind Strassen mit grosser 
Verkehrsdichte, Hausfeuerungen und Industriebe- 
triebe. 
Die Belastung der Luft durch Schadstoffquellen im 
Raum selbst h~ngt stark yon der Ausstattung und der 
Nutzung des Raumes ab. Dabei sind insbesondere 
Desorptionsprodukte neuartiger Baumaterialien - vor 
allem ihre Langzeitwirkung bei der t~iglichen Exposi- 
tion - zu beachten [1]. 

Der Einfluss auf die Raumqualidit durch den Men- 
schen selbst beschr~inkt sich nicht nur auf T~itigkeiten 
wie Rauchen oder Kochen. Je nach Art seiner Aktivi- 
t/iten wird die Luftqualit~it durch die Temperatur, die 
relative Lufffeuchtigkeit, die Kohlendioxidkonzentra- 
tion, die Ausdiinstungen sowie dutch den Keim- und 
Partikelgehalt (durch Abschuppung der Haut) beein- 
flusst. Je nach Anzahl Personen im Raum bzw. Raum- 
volumen, das pro Person zur Verfiigung steht, sowie 
der Menge an zugeftihrter Frischluft werden diese 
Parameter mehr oder weniger stark beeinflusst. 
Die Belastung der Raumluft durch den Menschen wird 
subjektiv am besten durch die entstehenden Gertiche, 
objektiv am einfachsten durch den Kohlendioxidgehalt 
beurteilt. In der Aussenluft betr~igt der Kohlendioxid- 
gehalt 0,03--0,04 %; in Stadten sowie in Industriegebie- 
ten kann er bis auf das Doppelte ansteigen. Fiir Wohn- 
und Aufenthaltsr/iume wird in europ~ischen L~indern 
ein Richtwert von maximal 0,1% (sogenannte Petten- 
kofer-Zahl), teilweise auch 0,15 % empfohlen [3, 4]. In 
den USA wird auch ftir Wohn- und Aufenthaltsr~ume 
der heute allgemein giJltige MAK-Wert von 0,5 % 
angewendet [5]; zurzeit steht eine Herabsetzung dieser 
Limite auf 0,25 % zur Diskussion [6]. 

3. Methoden zur Bestimmung von Kohlendioxid 
und Geriichen 
Im Mittelpunkt der im folgenden beschriebenen 
Untersuchungen fiber die Raumluftqualit~it stehen die 
vom Menschen stammenden Belastungen durch Koh- 
lendioxid und durch Gertiche. 

Kohlendioxid kann mittels einer physikalischen Gas- 
analyse im infraroten Bereich quantitativ erfasst wer- 
den. Die Bestimmung der Geruchsbelastung erfolgt 
auf sensorische Art: Speziell ausgew~hlte Testperso- 
nen beurteilen an einer sogenannten Geruchsintensi- 
tatsmessapparatur (GIMA [7]) die momentane 
Geruchssituation. Dabei wird die empfundene Ge- 
ruchsintensidit yon Probeluft aus einem Testraum mit 
der empfundenen Geruchsintensitht einer genau 
bekannten Konzentration eines Pyridin-Referenzgeru- 
ches verglichen. Sogenannte Bel~istigungsschwellen 
geben Auskunft, ab welcher wahrgenommenen 
Geruchsintensitht ein Geruch als st6rend empfunden 
wird. 

4. Untersuchungen bei standardisierten Bedingungen 
In einer Testkammer von 3• m (30 m 3) Volu- 
men wurden 21 Versuche mit folgender Ver~inderung 
der Variablen durchgeftihrt: 
-T~itigkeit der Personen: Ruhe, Fahrradergometer 

(etwa 250 Watt) 
- Anzahl Personen: 1, 2 oder 4 (Raum pro Person 30, 

15 bzw. 7,5 m 3) 
- Luftwechselrate pro Stunde: 0,1, 0,2, 0,8 oder 1,6 
Die Versuche dauerten jeweils 2 Stunden (mit dem 
Fahrradergometer jeweils 45 Minuten). Die Raumluft 
wurde alle 15 Minuten beztiglich Geruchsintensit~it 
beurteilt. Temperatur, relative Luftfeuchtigkeit und 
Kohlendioxidgehalt wurden kontinuierlich registriert. 
Abbildung I zeigt den zeitlichen Verlauf von Kohlen- 
dioxidkonzentration und empfundener Geruchsinten- 
sidit. Die festgestellte Korrelation zwischen Kohlen- 
dioxid und Geruchsintensit~it fiJr alle 21 Versuchs- 
durchg~inge ist in Abbildung 2 dargesteUt. 
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Abb. I. Zeitlicher Verlauf der Kohlendioxidkonzentra- 
tion und der empfundenen Geruehsintensitiit wiihrend 
eines zweistandigen Versuches. Die Beurteilung der 
Geruchsintensitiit erfolgte in der ersten Stunde alle 15 
Minuten, dann alle 30 Minuten. Versuehsbedingungen: 
4 sitzende Personen in einem Raum von 30 m J bei einer 
Luftwechselrate yon 0,8 (entsprechend 6 m 3 Frischlufi 
pro Person und Stunde). 
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Abb. 2. Zusammenhang zwischen dem Kohlendioxid- 
gehalt (in Prozent) und der empfundenen Geruchsin- 
tensitiit (100 Einheiten entsprechen einem Pyridin- 
Referenzgeruch yon 365 ppb), Korrelationskoeffizient 
r = 0,67. Versuch in einer Klimakammer mit unter- 
schiedlichen Belegungen und Luftwechselraten. 
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5. Seh luss fo lgerungen  
Bei  d e r  E m p f e h l u n g  von  m i n i m a l e n  L i i f t ungs ra t en  
s ind  f o l g e n d e  F a k t o r e n  zu ber f icks ich t igen:  
- R a u m n u t z u n g  
- R a u m v o l u m e n  p r o  Pe r son  
- T/ i t igkei t  d e r  P e r s o n e n  
A n h a n d  d e r  R e s u l t a t e  aus  d e r  vo rges t e l l t en  U n t e r s u -  
chung  k a n n  d ie  F o l g e r u n g  gezogen  w e r d e n ,  dass  in 
R~iumen,  in d e n e n  nicht  g e r a u c h t  wi rd ,  be i  e i n e m  
R a u m v o l u m e n  von  durchschn i t t l i ch  12-15 m3/Person 
ab  e i n e m  K o h l e n d i o x i d g e h a l t  (CO2) yon  f iber  0,15 % 
mi t  e i n e r  e r h 6 h t e n  B e l a s t i g u n g  durch  Ger f iche  zu 
r e c h n e n  ist. D i e  L i m i t e  von  0,15 % CO2 k a n n  fiir 
R / i ume ,  in d e n e n  nur  le ich te  k 6 r p e r l i c h e  A r b e i t  gelei-  
s te t  wi rd ,  be i  e ine r  F r i sch lu f t zu fuhr  ( C O 2 - G e h a l t  0 , 0 3 -  
0,04 % )  von  15 m 3 p r o  S t u n d e  und  Pe r son  e i n g e h a l t e n  
w e r d e n .  
Ffir  R / iume ,  in d e n e n  g e r a u c h t  wi rd ,  ha t  die  h ie r  
g e f u n d e n e  B e z i e h u n g  zwischen  CO2 und  e m p f u n d e n e r  
Geruchs in tens i t / i t  j e d o c h  k e i n e  Ge l tung .  U m  in sol-  
chen  R / i u m e n  e ine  e i n w a n d f r e i e  Luftquali t~it  zu 
gew~ihrleis ten,  ist m i t  e i n e m  e twa  d o p p e l t  so h o h e n  
F r i s c h l u f t b e d a r f  zu r e c h n e n  [8]. 

Zusammenfassnng 
In einer Klimakammer wurden Kohlendioxid und Geruchsintensit/it 
in Abh/ingigkeit der Belegung und der Liiftungsrate gemessen. Bei 
einer Frischluftzufuhr yon 12-15 m a pro Person und Stunde blieb der 
Kohlendioxidgehalt unter 0,15 %, und die Geruchsintensitfit wurde 
h6chstens als ,,schwache Bel/istigung>> beurteilt. H6here Luftwech- 
selraten sind notwendig bei k6rperlicher Aktivit/it sowie in Riiumen, 
in denen geraucht wird. 

Rasum6 
Qualit6 de rair et ventilation 
Dans une chambre climatis6e, on a mesur6 le dioxide de carbone et 
l'intensit6 des odeurs en fonction du nombre de personnes pr6sentes 

et du taux de ventilation. Avec des quantit6s d'air frais compris entre 
12 et 15 m a par personne et par heure, la teneur en dioxide de 
carbone restait inf6rieure ~t 0,15 % et I'intensit6 des odeurs 6tait 
jug6e tout au plus comme repr4sentant une ~ffaible gdne,,. Des taux 
de ventilation plus 61ev6s sont n6cessaires lors d'activit6s physiques 
ainsi que dans des pi6ces oO l'on fume. 

Summary 
Air Quality and Ventilation 
In a test chamber of 30 m 3 the air pollutants caused by man were 
measured. Variables were: number of persons and their activities 
and the rate of the air change. During test sessions of two hours the 
temperature, the relative humidity, the carbon dioxide and the 
intensity of odors were measured. There was a significant correlation 
between the odor intensities and the concentrations of carbon 
dioxide-independant of the number of persons and the air change 
rate. At air change rates of 12-15 m 3 per person and per hour, the 
carbon dioxide concentration was not higher than 0.15% and the 
odor intensity was evaluated only as a slight annoyance. Further 
experiments were performed with physical activity and smoking. 
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1. Ein le i tung 
Ger f i che  sp ie l en  in de r  U m w e l t  desha lb  e ine  grosse  
R o l l e ,  d a  sie mi t  d e m  Sensor iu rn  ~<Nase, u n m i t t e l b a r  
w a h r g e n o m m e n  w e r d e n  k 6 n n e n  und  d e m  M e n s e h e n  
somi t  als G r a d m e s s e r  ffir L u f t v e r u n r e i n i g u n g e n  die-  
nen.  Schon  sei t  l /angerer Z e i t  s te l l te  s ich d ie  F r a g e  nach  
d e r  o b j e k t i v e n  Er fa s sung  u n d  B e w e r t u n g  geruchsf6r -  
m i g e r  L u f t v e r u n r e i n i g u n g e n .  Offens ich t l ich  s te l len  
G e r i i c h e  ke ine  S t o f f k o n s t a n t e n  da r ,  s o n d e r n  be inha l -  
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t en  e ine  ~Wirkung~>, i n d e m  die  G e r u c h s w a h r n e h m u n g  
im H i r n  i n t e r p r e t i e r t  und  au fg rund  f r f iherer  E r fah -  
r u n g s w e r t e  b e w e r t e t  wird .  So ist  es n a h e l i e g e n d ,  ffir 
d ie  C h a r a k t e r i s i e r u n g  e ines  G e r u c h e s  sensor i sche  
M e t h o d e n  - das  heiss t  M e t h o d e n  u n t e r  Z u h i l f e n a h m e  
d e r  me nsc h l i c he n  N a s e  - h e r a n z u z i e h e n ,  da  auch 
ana ly t i sche  K o n z e n t r a t i o n s a n g a b e n  yon  Geruehss to f -  
fen e inen  W i r k u n g s b e z u g  b r a u c h e n .  
E in  G e r u c h  k a n n  u n t e r  f o l g e n d e n  v ier  A s p e k t e n  
b e t r a c h t e t  w e r d e n :  
- Auff~il l igkeit  o d e r  W a h r n e h m b a r k e i t  
- f iberschwel l ige  In tens i t / i t  
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