Particularitatile amplasirii trupelor militare
in conditii de campanie

Din punct de vedere igienic, amplasarea trupelor militare in con-
ditii de campanie are urmétoarele particularititi: caracteru! temporar
al dislocdrii, sciderea nivelului de deservire comunaid, aglomera-
re, protectia slab3 contra actiunii nefavorabile a factorilor mediului
ambiant, contactul permanent cu solul, posibilitatea contactului cu
daundtori ai faunei i florei, dificultiti in organizarea alimentatiei §i
aprovizionarii cu apa, in colectarea i indepartarea reziduurilor.

Caracterul temporar al amplasarii trupelor militare, conditionat de
situatia tacticd, limiteazi volumul lucririlor de constructie i al celor
de ameliorare a teritoriului ocupat. Din aceastd cauzi apar dificult#gi
in organizarea odihnei efectivului gi indeplinirea masurilor de igiena
personala. La amplasarea militarilor in spatii locative de campanie se
creeazi conditii favorabile pentru aparitia bolilor respiratorii acute §i
a celor infectioase.,

Amplasarea trupelor, chiar pentru scurt timp, pe un teritoriu mic
in conditii de limitare a aproviziondrii cu apad conduce la poluarea
rapida a acestuia.

Din punct de vedere antiepidemic, cele mai favorabile sunt con-
ditiile create in centrele de studii §i in tabere. Pentru o odihni bunj,
mai ales in perioada rece a anului, se recomanda de a amplasa trupele
militare in localitati populate.

Amplasarea militarilor in centrele de studii, cu cazarea lor in in-
caperi speciale, necesits aceleasi cerinte igienice ca i la amplasarea
in cazarmi.

Instruirea militarilor in tabere presupune cresterea efortului §i
schimbarea conditiilor de trai, aici credndu-se factorii favorabili pen-
tru sporirea forfei fizice si cilirea organismului. in astfel de conditii,
serviciului medical ii revin sarcini importante in asigurarea conditi-
ilor igienice necesare de trai si de activitate a militarilor, avandu-se
in vedere in primul rind profilaxia diferitor boli, in special a celor
contagioase.
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Dupi J. Petrugca, aceste sarcini pot fi grupate astfel:

— inspectia sanitard a teritoriului taberei, a instalatiilor pentru
cazarea $i deservirea trupelor §i stabilirea mésurilor igienice;

— cercetarea surselor de apd pentru stabilirea potabilitatii si a
masurilor de epurare §i dezinfectie;

— studierea situatiei epidemiologice a raionului de dislocare a
taberei si studierea zonelor periculoase din punct de vedere epidemi-
ologic;

- legatura cu organele sanitare locale, pentru a obtine la timp
informatiile §i a propaga masurile antiepidemice in randul militarilor
si a populatiei civile.

Recunoagterea sanitard a teritoriului taberei are drept scop studi-
erea reliefului terenului — inclinarea pantei pentru scurgerea apelor
meteorice, spatiile verzi (parcuri, scuaruri, paduri etc.), proprietatile
solului (cel mai bun este solul cu proprietiti filtrante corespunzitoa-
re), imprejurimile (mlastini, localitati etc.), sectoarele destinate caza-
rii militarilor, drumurile, trasdndu-se astfel miisurile respective pentru
crearea celor mai bune conditii igienice in desfasurarea tuturor activi-
tatior, precum si pentru stabilirea masurilor de asanare a taberei.

O deosebitd importanta are cercetarea surselor de apa atét din
punctul de vedere al debitului, cat si al potabilitatii. In acest scop, se
recolteaza probe de apii care se analizeazi pe loc, in laboratoru) mobil
deplasat in raionul taberei, sau se trimit pentru analiza in laboratoa-
rele corespunzitoare.

in baza rezultatelor analizei de laborator se iau masuri pentru epu-
rarea $i dezinfectia apei, pentru amenajarea surselor intru preveni-
rea poludirii i contamindrii lor. Sursele de apad se marcheaza, iar cele
destinate consumului curent se pun sub paza si se supravegheazi din
punct de vedere sanitar.

Situatia epidemiologicd a raionului de dislocare a taberei se studi-
aza concomitent cu recunoagterea terenului $i a surselor de apa. Prin
legitura cu organele sanitare locale se obtin informatii cu privire la
cazurile de boli contagioase gi 1a factorii care influenteazd morbidita-
tea in raionul respectiv. Totodata, se stabilesc, impreund cu organcle
sanitare locale, liniile de colaborare si coordonare a masurtlor anti-
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epidemice. Toate masurile mentionate mai sus se organizeazi $i se
realizeazi inainte de plecarea unititii in tabara.

Un loc potrivit pentru amplasarea trupelor in tabere este pa-
durea rard. La agezarea taberei trebuie si se tind cont de directia
vanturilor — roza vanturilor.

Teritoriul taberei se imparte in trei sectoare, cu trei linii paralele
frontului taberei si drumului din spatele ei. in primul sector sunt am-
plasate unitifile militare, in al doilea — statul major, punctul medical
si bucatéaria, in sectorul ai treilea - incaperile de gospodarie, depozi-
tele si closetele.

Pentru instalarea corturilor se alege un teren cu inclinafie ugoara,
pentru scurgerea apei; in jurul corturilor se sapa un sant de scurgere,
iar brazdele se agazi la baza lor, pentru a nu permite patrunderea apei
in interior. Intre corturi trebuie sa fie intervale de 2,5 m in front $i 5 m
in adéncime, pentru a asigura circulatia aerului intre corturi i uscarea
lor dupi ploaie. in paduri, pentru a evita taierea copacilor, corturile
pot fi instalate la intervale mai mari. in spatele corturilor se instaleazi
lavoare si gropi pentru rezervoarele de apa potabila.

Sectoarele pentru exercitii fizice sunt amplasate inaintea liniei in-
tai. La sursa de apd a unitifii militare se organizeaz3 paza. Malurile
raurilor sunt impdrtite in sectoare, pentru:

— recoltarea apei folosite in alimentatia unitatii;

-~ scaldatul militarilor;

— spdlatul albiturilor, tehnicii militare.

in cazuri speciale, cand se construiesc bardci, acestea au un avan-
taj, deoarcce protcjeaza mat bine personalul, au o capacitate mai
mare, pot fi incalzite i pot fi folosite pentru cazarea trupelor pe o
perioadd mai indelungatd, indiferent de conditiile climaterice.

Bordeiele sunt, de reguld, semiingropate, au perefi din pamant si
lemn, acoperig din material lemnos. Avantajul lor constd in aceea ci
necesita o cantitate mai mica de material de constructie decat barici-
le. Dezavantajele: necesitd un volum de munci mai mare, reprezinti
un adapost cu umiditatea inalta, iar pe timp ploios, mai ales daca sur-
sa de api subterand se afla la o addncime micd, apa se peoate infiltra
usor in interior.
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Taberele, corturile, baricile, bordeiele etc. sunt iluminate cu cu-
rent electric autonom (generatoare de curent). Ventilafia se face prin
aerisirea inciperilor, deschizindu-se geamurile si vsile. incalzirea se
realizeazi cu sobe din tabl3, respectindu-se aceieasi reguli ca in ca-
zarma §i tindndu-se seama de conditiile locale.

La amplasarea trupelor militare in apartamente, unititile ocupa
incaperile obstesti si locuintele din Jocalitatea datd numai dupi apre-
cierea starii sanitaro-epidemiologice a acesteia.

Amplasarea trupelor in localitdti cu conditii nefavorabile din
punct de vedere sanitaro-epidemiclogic ¢ strict interzisi.

Efectivul militar, in functie de posibilititi, trebuie situat separat
de populatia locala.

Pentru alimentatia cu apé a militarilor se folosesc surse de api din
localitate, ce corespund cerintelor igienice §i sunt pazite permanent.

Deoarece in tabere nu existd canalizare, este necesar de a acorda
o atentie deosebitd amenajarii §i intretinerii closeteior, indepartarii
apelor menajere, gunoaielor i a resturilor menajere, precum si com-
baterii mugtelor.

Toate aceste masuri se iau pentru a preveni contaminarea terito-
rivlui taberei cu agenti patogeni, ce pot provoca aparitia epidemiilor
in randul efectivului militar. Pentru fiecare subunitate (companie) se
amenajeaza un closet cu cite un joc pentru 25 de militari, 1a o distanta
de minimum 75 m de {a corturi, barici sau bordeie. Closetu! trebuie
sé fie suficient iluminat ziua §i noaptea, bine ventilat; usa trebuie si
se inchida bine.

Fosa septicd trebuie s3 fie impermeabild pentru dejectiile lichi-
de, s aib3 o capacitate suficienta si si fie curatatd lunar sau cel pu-
tin de 2 ori in aceasti perioada. Peretii fosei septice pot fi construiti
din carimida, ciment sau din lemn lipit cu argild. Fosa septica se
dezinfecteazi cu clorurd de var, iar pentru a combate mustele, fi-
ecare loc trebuie prevazut cu un capac. Dejectiile si reziduurile se
evacueazi cu mijloace de transport speciale pe un teren special des-
tinat, la o distan(a de cel putin 2 kim de tabara. Terenul trebuie s3 fie
nisipos, mai inalt, insorit i aerisit bine, iar nivelul apelor subterane
- scdzut, Terenul se ard in prealabil, iar dupd descéarcarea reziduuri-
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lor, se ard din nou si se las3 s se usuce. Peste 1-2 luni, pot fi aduse
alte reziduuri.

Apele menajere ce contin grasimi, daci se scurg in sol, trebuie
epurate in prealabil. Ele se colecteazi in apropierea blocului alimen-
tar, in gropi cu capacitatea calculatid conform normei de 5 | de api
menajerd la un om in 24 de ore, in care se refin maximum o sapta-
mani, Peretii gropii pot fi facuti din lemn si izolati cu argild. Groapa
trebuie prevazuta cu un cos pentru ventilagie, gritare pentru gunoaie
gi particule mari $i cu capac.

Apele menajere, epurate prin sedimentarea $i indepartarea gra-
similor, se scurg apoi in bazinele de apa deschise sau in cutele de
teren.

Apele cu sipun din spilitorii se scurg prin niste santuri ciptusite
cu argila si acoperite cu scanduri intr-o groapi filtrantd. Pentru a nu
astupa porii peretilor gropii filtrante, apa se scurge intr-un colector
de sdpun {un vas de metal sau o ladad cu fundut in forma de gratar).
in colector se introduc paie, fan, trestie etc. Sapunul riméane pe acest
material filtrant, care se schimba zilnic.

Resturile menajere solide pot fi utilizate ca hrana pentru animale-
le din gospoddriile auxiliare. Acestea se string in |3zi impermeabile,
cu capace de dimensiuni care si asigure transportul i golirea lor cu
usurinjd. Se recomandi ca aceste 13zi s& nu stea pline mult timp, ci s3
fie golite zilnic sau cel mult peste 2-3 zile. Gunoiul uscat, adunat in
13zi, se transportd in afara taberei i se arde in gramezi sau in crema-
torii improvizate, findndu-se cont de directia vantului,

Daci gunoiul se strange la un loc cu resturite menajere, atunci se
imprastie departe de tabdra si se acoperad cu un strat de pamant, pentru
a se preveni inmultirea mugtelor, rispandirea prafului §i mirosului ne-
placut. De asemenea, gunoiul ce contine substante anorganice poate
fi descércat in santuri, in afara taberei, intr-un strat de 20 ¢cm, acope-
rindu-1 mai apoi cu pamént.

O problemi acutd constituie pericolul pe care il prezintd mustele
- transmitdtori ai multor agenti patogeni. Pentru a exclude posibili-
tatea inmultirii mugtelor, este necesar de a mentine curdfenia in toate
sectoarele taberei. In primul rdnd, trebuie asigurat un sistem bun de
colectare, depozitare si transportare a reziduurilor in afara taberei.
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in al doilea rand, trebuie distruse larvele mustelor in lazile de gunoi
(cu insecticide), trebuie dezinfectate dejectiile in fosele septice si, in
sfarsit, trebuie distruse insectele mature. Mustele nu trebuie sd aiba
acces la reziduuri. In acest scop, lzile trebuie sa fie inchise ermetic
cu capace. De asemenea, pentru a feri hrana preparata si alimentele
de musgte, la usi si ferestre se pun plase metalice cu ochiuri mici sau
tifon. Politele de paine, dulapurile cu alimente se acopera cu tifon.

Igiena constructiilor pentru amplasarea trupelor militare
in conditii de campanie

In conditii de rizboi, actiunile active de lupta trebuie alternate cu
odihna trupelor, pentru a le recupera capacitatea de munci i a com-
pleta efectivul. Odihna unitatilor militare care au dus actiuni de lupta
un timp indelungat se realizeaza in spatele frontului, in localititi sau
in afara localitatilor — in tabere.

Dislocarea trupelor pentru odihna in localita{i este cea mai como-
da, fiindca in felul acesta ele pot fi asigurate cu conditiile de confort
$1 igiend necesare.

In cazul in care cazarea militarilor in localititi este imposibild
(acestea nu sunt prin apropiere sau sunt distruse, spatiul locativ este
insuficient, starea sanitaro-epidemica este nesatisfacitoare), unitd-
tile se amplaseaza in tabere. Pe timp de vara, ultima variantd este
mai sigurd, din punct de vedere epidemiclogic, insa trebuie sa se {ind
cont de conditiile in care se organizeaza tabéra (conditii de rizboi) si
de pericolul atacului aerian cu rachete, arme de nimicire in masa. in
acest caz se iau masuri de amenajare a adaposturilor, menite sa prote-
jeze efectivul in timpul atacului.

Alegerea spatiului locativ in conditii de campanie depinde de du-
rata odihnei trupelor militare, de anotimp si de rezerva materialelor
de constructie.

Corturile se instaleazd pe un teren mai inalt, cu inclinatie usoar,
pentru scurgerea apelor. Podeaua n corturi, de obicei, ¢ de pamant.
La inaltimea de 0,4-0,5 m de la podea se instaleaza paturi de scandu-
rd. Geamuri au numai corturile sanitarc. Iama, corturile se incilzese
cu sobe din metal. 1zolarea termica a peretilor corturilor cu materiale
speciale in céteva straturi va da posibilitatea ca la temperatura aeru-
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lui de afard de —10°C temperatura acrului din interior sd atingd +17
- +20°C.

Dislocarea militarilor in corturi are si unele neajunsuri. Vara, in
corturi este foarte cald, iar iama se constaté diferente mari de tempe-
raturd. Volumul de aer este mic — pentru toate corturile fiind de 2 m?.
Si schimbul de aer este redus, ceea ce conduce la cresterea concentra-
tiet de dioxid de carbon si a umiditatii aerului.

Pentru o odihni de scurta duratd militarii pot fi amplasali in colibe
construite din ramuri de arbori, paie i alte materiale. Colibele pot
fi folosite atat vara, cat si iarna. larna, ele apara efectivul de vant si
frig.

Ad3aposturile din zipada se folosesc pentru odihna militarilor in
timpul iernii, ¢cdnd materialele de constructie lipsesc.

Tentul reprezintd pereti inclinati, instalati dintr-o parte sau din
ambele piarti ale terenului ales pentru odihna. In raioanele cu insolatie
puternici sunt construite umbrare.

Dintre toate spatiile locative destinate pentru amplasarea trupe-
lor militare in conditii de campanie cele mai potrivite sunt bordeiele
(fig. 1.2). Ele reprezintd o amenajare semiingropatd, cu peretii din
pamént, acoperifi cu scanduri, nuiele etc. Adancimea bordeiului e de
2 m, are tambur cu doud ugi, iar in partea opusa — fereastra. Din partea
mai inalld se sapd un sant de scurgere.

Fig. 1.2. Sectiunea {ransversala a bordeiului:

1 - canalul de scurgere a apei; 2 - stratul de sol; 3 - acoperigul;
4 - dusumeaua pentru odihna; 5 - soba.
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Daca panza de apa subterana este la o adincime mica si daca se
formeazd o cantitate mare de condensat, atunci se sapa gropi de co-
lectare a acestor ape. Pentru odthni se instaleazi paturi de scandura,
cu Tnaftimea de 0,5 m de la podea.

Bordeiele pot fi ermetizate $i amenajate, pentru a apara efectivul
in caz de folosire de cétre inamic a armelor de nimicire in masa.

Posibilitatea de a2 mentine temperatura aerului la 20-22°C, pro-
tectia contra actiunii nefavorabile a factorilor de mediuv permit de a
crea in bordeie conditii satisficitoare pentru odihna efectivului mili-
tar. insa suprafata mica a bordeiului si densitatea mare de populatie
conduc la miérirea cantit3fii de dioxid de carbon si a vaporilor de apa.
Temperatura scizutd a peretilor bordeiului conduce la condensarea
vaporilor. De aceea, in exploatarea bordeiului o mare atentie trebuie
s# se acorde aerisirii Jui,

Pentru amplasarea trupelor militare in conditii de campanie se fo-
losesc si constructii de fortificatie.

Sangul de ad3post acoperit reprezintd un sant cu adancimea de
1,5 m i lungimea de 3 m si mai mult. Pentru a acoperi sanful, se folo-
sesc diferite materiale, iar in lipsa lor — materiale din aprovizionarea
centrala. Intrarea se acoperi cu o foaie de cort. in interior sunt instala-
te unu sau doud paturi de padmant pentru o sectie sau un echipaj. Pe la
margini se fac giuri de aerisire. Cerinte mai mari se inainteazi fata de
spatiile folosite atdt pentru lupta, cat si pentru odihna si care trebuie
mentinute intr-o stare igienici ce nu favorizeaza aparitia si raspandi-
rea bolilor contagioase. Totodata, aceste spafii trebuie sa serveascd
ca protectie impotriva armelor de nimicire in masa. Sc va acorda o
atentie deosebita trangeelor, santurilor de comunicatie, santurilor de
adapost gi adaposturilor.

Transeea reprezintd un sant lung $i ingust, amenajat cu lacasuri
de tragere, cu nise pentru rezervele de alimente si api, cu closete,
sanfuri de scurgere si gropi absorbante; ele protejeaza militarii impo-
triva focului de artilerie gi infanterie $i, intr-o mare masur, impotriva
armei nucleare,

Aviénd in vedere ci trupele pot duce actiuni de lupta timp de mai
multe zile in asemenea spatii de apirare, trebuie si se asigure gi con-
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ditiile necesare pentru prevenirea imbolnavirilor. In primul rand, la
amenajarea trangeelor se iau misuri de prevenire a inundatiilor cu
ape meteorice. In acest scop se sapi sanguri de scurgere. Pentru a mri
rezistenta perefilor transeelor, acestia se ciptusesc cu nuiele sau cu
scanduri, apoi se lipesc cu argila, pentru a preveni incendiile. Unele
portiuni de trangee se acoperi, pentru a le crea militarilor conditii mai
bune de adapost si de odihna. in al doilea rind, se construiesc unu-
doui closete in unele ramificatii ale santurilor de comunicatie, la o
distangi de 15-20 m de trangee.

Tinand seama ci rizboiul modemn (J. Petrugca) are un caracter de
manevri, chiar §i luptele de apidrare au caracter activ, alternind cu
actiuni ofensive, si nu static, ca in primul rizboi mondial, afectiunea
des Tntdlnitd atunci, cunoscuta sub denumirea ,,picior de trangee”, va
fi foarte rard sau nu se va mai intdlni deloc. ,,Piciorul de trangee”
este consecinta sederii indelungate a militarilor in trangee, a influen-
tei umezelii si frigului asupra membrelor infericare, care provoaci
tulburari circulatorii urmate de hipoxia tesuturitor. Cunoagterea acti-
unii frigului, umezelii $i imobilititii a determinat aplicarea masurilor
corespunzitoare de prevenire a acestei afectiuni.

Trebuie de mengionat: chiar daca lupta se desfasoard din trangee
cu contraatacul in afara lor, militarii au nevoie i de perioade de odih-
n3 sau trebuie s se adAposteasci in timpul atacurilor inamice cu arme
de nimicire in masé. Ranitii i bolnavii trebuie si fie adipostiti pentru
a li se acorda asistentd medicala in condifii optime.,

Odihna efectivului militar care nu lupti, protejarea ranitilor si
bolnavilor au loc in adiposturi amenajate.

Adiiposturile de campanie. Dupi destinatia lor, se deosebesc
adaposturi pentru trupe (adipostirea trupelor in timpul atacului ina-
mic cu arme de nimicire in masé sau pentru odihna militarilor) si ada-
posturi speciale (pentru puncte de comandi, noduri de transmisiuni,
puncte medicale, spitale etc.).

Adaposturile trebuie sa asigure cantitatea nccesard de aer celor
care se adapostesc. In asemenea adiposturi, militarit sunt protejati de
actiunea armelor de nimicire in masi tari a folosi mijloacele de pro-
tectie individuald. Adaposturile de campanie sunt de tip subteran si
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se amenajeaza din lemn $i pAmént sau din elemente prefabricate din
beton sau foi de tabla. Fiecare adapost trebuie si aiba cel putin doua
intrdri cu usi rezistente, iar intrarea in corpul principal se face cu una
sau cu douad camere-ecluze. Incalzirea adaposturilor se face cu sobe
de diferite tipuri.

Una din cerintele igienice principale este asigurarea adaposturilor
cu aer, deoarece de cantitatea $i calitatea acrului depinde capacitatea
de munci a oamenilor. Sciderea concentratiei oxigenului si cresterea
concentratiei dioxidului de carbon, ridicarea temperaturii i cresterea
umiditatii, acumularea produgilor cu miros neplacut sunt factorii ne-
gativi ce influenteaza mult asupra capacitatii de munca (tab. 1.5).

Tabelul 1.5
Modificirile componentei chimice a aerului prin respiratie

T : Proportia (%) in aerul'
inspirat expirat
Azot 78-79 78-79
Oxigen 20-21 16-17
Prioxid de carbon 0,03-0,04 3-4

La fiecare inspiratie, omul adult inspira 0,5 | de aer, volumul ven-
tilatiei pulmonare fiind de 8-9 | pe minut, consuméand 24-30 | de oxi-
gen si eliminand 21-30 1 de dioxid de carbon pe ora. In functie de ac-
tivitatea pe care o desfasoara omul, frecventa respiratiei se modifics,
crescand afluxul de aer in plamani, consumul de oxigen $i eliminarea
de dioxid de carbon (tab. 1.6).

Tabelul 1.6
Uncle forme fiziologice ale metabolismelor gazos si hidric

Indicii in repaos |La un efort fizic mediu
Eliminarea dioxidului de carbon, I/h 23,07 31,07
Consumul de oxigen, 1/h 30,02 40,02
Eliminarea apei, g/h 40 80
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in cazul unei asigurari insuficiente cu aer, in adaposturi scade con-
centragia de oxigen si creste concentratia de dioxid de carbon, ceea ce
poate conduce la tulburidri, ajungand pani la intoxicatia cu dioxid de
carbon si, ca urmare, la sciderea sau pierderea capacitatii de muncl i
de luptd. Omul poate suporta usor concentratia CO, de 2-2,5%, tar la
concentratia de 4% respiratia se intensificd, activitatea cardiaca creste
si capacitatea de munca scade. Concentratiile CO, de 5-6% conduc
la tulburéri vizibile, cu sciderea capacitatii de munci, iar la con-
centratia de peste 7% omul pierde capacitatea de a-si controla ac-
tiunile, intelege cu greu ce se petrece in jurul sdu §i nu mai poate
activa.

Odata cu cresterea concentratiei de CO,, are loc scaderea con-
centratiei de oxigen, limita admisa pentru un om fiind de 13-14%. In
acelasi timp creste §i cantitatea impurititilor organice volatile, pre-
cum §i temperatura gi umiditatea relativa a aerului.

Din punctul de vedere al asigurdrii cu aer, deosebim doua tipuri
de adaposturi: neventilate si ventilate.

Adaposturile sunt destinate pentru odihna efectivului si apararea
lui impotriva actiunii armelor de nimicire in masa. Adaposturile in-
clud incdperea de bazi — cu lungimea de 4-6 m, litimea de 0,9-1,9 m
si indltimea de 1,6—1,9 m — si tamburul, care poate adaposti 6-20 de
militari.

Adiposturile ventilate de tip general sunt utilate cu instalatii de
filtrare §i ventilatie (fig. 1.3), destinate pentru curatarea aerului de
particule mici radioactive, de substan(e toxice, agen|i palogeni §i
pentru aerisirea adaposturilor.

Pentru incilzirea adapostului se folosesc sobe din metal, iar pen-
tru odihnd - paturi $i scaune din scandurd. Lungimea paturilor este
de 1,8 m, latimea de 0,7 m. in adaposturi se stabileste o ordine anu-
mitd, respectarea cireia este stricti pentru intregul efectiv. In adapost
nu se permite fumatul, de a aprinde lumina fard invoire. La decizia
superiorilor in grad poate fi interzisa folosirca alimentelor $i a apei.
in timpul odihnei efectivutui in addposturi se respecta linigtea. Fatd
dec militarii care se afld timp Indelungat in adaposturi se inainteaza
cerinte $i mai stricte.
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Fig. 1.3. Aspectul general al instalatiei de filtrare si ventilatie
(IFV): 1 - filtrele absorbante; 2 ~ aeroductele; 3 - motorul electric al
ventilatorului; 4 - mecanismul manual de transmisie

Mentinerea in curidfenie a incdpertlor si utilajului sanitaro-tehnic,
a tmbracamintei §i incalfimintei este ¢ cerind obligatorie a igienei
personale a militarilor.

Adiposturile neventilate se construiesc pentru un nurar mic de
persoane (8-10), care se adipostesc un timp limitat, in functie de
volumul de aer. Durata adapostirii depinde de concentratia CO, ce
se acumuteazi in adapost, iar aceasta, la rindul ei, depinde de numa-
rul persoanelor §i de volumul adaposturilor. Pentru a preveni aparitia
manifestarilor actiunii CO, acumulat in adéposturi, sunt stabilite nor-
me sanitare (tab. 1.7).



Tabelul 1.7

Normele sanitare pentru adiposturi
(dupa Gh. Stepanski)

o Adaposturi
Indicii — 3
pentra militari speciale

Continutul O,, % 16-18 17-20
Continutul CO,, % — cu agregatul
de filtrare $1 ventilatie in lucru ] 0,5
in conditii de izolare totaia 3 2
Temperatura aerului, °C 16-30 18-23
Viteza migcirii aerului, m/s - 0,5
Volumul de ventilatie pentru un om,
m*h 2 4
Volumul de aer, m*/om 2 -

Volumul ad3postului neventilat se calculeazi dupi formuia:
V=g-n-t unde

V' — volumul adapostului;

g — cantitatea de aer necesard pentru un om intr-o orj;
n - numirul persoanelor care se adipostesc;

t — durata adipostirii (in ore).

Astfel, daca trebuie sd se adaposteasca 10 oameni timp de 2 ore,
volumul adipostului va fi: ¥'=1 - 10 - 2 = 20 m’; daca adapostul are
latimea de 2 m si inaltimea de 1,9 m, inseamnd ca pentru adipostirea
aceluiasi numar de oamenti va fi necesara o trangee acoperita, cu lun-
gimea de 5,3 m.

Adaposturi de tipul acesta se construiesc mai des in cadrul siste-
mului de trangee si sanfuri de comunicatie — portiuni de trangee aco-
perite $1 amenajate antinuclear gi antichimic, ce servesc pentru adi-
postirea de scurtd durata (citeva ore) a militariior pe timpul atacului
inamic, tindnd seama de faptul c& o parte din militari continud lupta.

Adiposturile speciale ventilate se amenajeazi cu instalafii de
filtrare-ventilatie pentru adapostirea pe o perioadd mai indelungati a
militarilor gi persoanelor civile in timpul calamitatilor.
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Instalatia de filtrare-ventilatie este formati dintr-o gurd de captare
a aerului, prevazutd cu un amortizator ce se afla in afara addpostu-
lui, un sistem de conducte, filtre pentru purificarea aerului, care retin
substantele toxice, radioactive si aerosolii bacterieni, si un ventilator
pentru aspirarea aerului.

Aerul patruns prin gura de captare este condus in filtru, unde se
purificd, trece prin ventilator si apoi este indreptat prin alte conducte
in diferite pérti ale adapostului, Aerul viciat din adapost se elimina
prin supape instalate pe partea inferioara a usilor inchise, trece prin
camerele-ecluze §i tot printr-o supapa este eliminat in extertor.

Agsadar, circulatia aerului se face prin corpul principal al adapos-
tului, din interior spre exterior, prin camerele-ecluze. Acest mod de
ventilatie a addposturilor asigurd, in acelagi timp, $i 0 ugoara crestere
a presiunii interioare, impiedicand patrunderea substantelor toxice,
radioactive si aerosolilor bacterieni in adfipost prin diferite orificii
st fisuri. Aceasti suprapresiune se mareste proportional cu cresterea
volumului aerului aspirat.

Pentru a realiza o aerisire buné a adapostulut (eliminarea dioxi-
dului de carbon care se acumuleaza in partea inferioarad a acestuia),
bancile se dispun la o oarecare distanta de pereti, iar incaperile prin-
cipale vor (i ventilate direct, in timp ce incaperile-anexe se vor ventila
indirect.

Pentru a folosi rational filtrele, in afara perioadelor de atac, cand
aerul exterior nu este contaminat, aspiratia aerului In adipost se face,
prin alte conducte, direct de la ventilator, fara a trece prin filtrele ab-
sorbante.

In afara de spatii locative, in conditii de campanie sunt construite
si incaperi de gospoddarie. Astfel, pentru amplasarea trupelor pe un
termen mai indelungat se construiesc bdi, closete, colectoare de gu-
noi, gropi pentru reziduurile lichide, iar pe un termen scurt — closete,
locuri speciale pentru reziduurile lichide si solide.

Biile in conditii de campanie sunt instalate ca si bordeiele, insi
podeaua se acopera cu cherestea, cu inclinatie spre tubul prin care se
inldturd apa. Aceste béi se construiesc cu o intrare (pentru cei mur-
dari) §i o iegire (pentru cei curati). Apa cu sapun este trecutd printr-un
filtru de paie, rumegus de lemn, crengi etc., pentru a retine sapunul.
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Closetele in conditii de campanie se construiesc in {forma de sant,
pentru 30—40 de militari, cu lungimea de 1 m, l4itimea de 0,3-0,4 m si
adancimea de 0,75 m. Santul este construit din contul: un loc pentru
12—16 militari si este ingradit. Depirtarea closetelor de la incéperile
de locuit este de minimum 50 m. In acest sant de doui ori pe zi se
presoard un strat subtire de sol, pentru a evila mirosul st aparifia mug-
telor.

Gunoiul se colecteazi in santuri. Cea mai bund metoda de dezin-
fectare a gunoiufui este incinerarea Jui. ins in lipsa combustibilului,
deseori se foloseste metoda de ingropare a gunoiului. Gunoiul colec-
tat in ganfuri se acoperd permanent cu pamant.

Asanarea cimpului de lupta

Dupi J. Petrugca, prin asanarca cAmpuiui de lupta se intelege tota-
litatea masurilor de inlaturare a cadavrelor umane si animale. Pentru
a evita pericolul aparitiei epidemiilor ce apar in urma putrefactiilor
cadavrelor, asanarea trebuie efectuati in termene scurte. Masurile de
asanare a ¢cdmpului de luptd sunt efectuate de citre echipe speciale,
organizate la nivelul unitagilor, serviciutui medical revenindu-i sar-
cina de a supraveghea asanarea, desfisurarea lucrarilor necesare de
profilaxic a epidemiilor §i, bineinteles, de constatare a decesului oa-
menilor.

Metodele de asanare a cadmpului de luptd sunt inhumarea si inci-
nerarea.

Tnhumarea prevede indepirtarea cadavrelor umane de pe campul
de lupta si ingroparea lor in cimitire cu morménte individuale sau co-
lective, precum si inmormantarea cadavrelor animale.

Strangerca si indepértarea cadavrelor de pe cidmpul de lupta se
face imediat dupd lupta de cétre echipe speciale. Daca exista posibili-
tA1i, in aceastd actiune este antrenati si populatia civild din localitate.
Cadavrele se string pe unitdti, inregistraindu-le dupa identificare in
documentelor gasite sau semnului personal.

Pentru inhumare, cand in localitatea respectiva nu existd un cimi-
. se alege un teren pentru amenajarea acestuia. Pe cit e posibil, in-
marca se face in morminte individuale, cu toate onorurile militare,
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si doar in cazuri deosebite se poate face in morminte comune. Dupa
inhumare se face o schitd a cimitirului, cu toate mormintele, pentru a
o folosi ulterior la recunoagterea de catre familii a celor decedati.

Asanarea campului de luptd in zona de contact cu inamicul se
efectueazi mai greu si cu riscuri din partea echipelor. De obicei, asa-
narea in aceastd zona se face in cursul noptii, sub acoperirea focului
unitatii proprii, de citre echipe formate din 8-10 militari.

Transportul cadavrelor se face cu diferite mijloace improvizate,
iar dupa pirasirea campuiui de lupta, pana la locul inhumirii, — cu
mijloace auto.

Pentru a preveni raspandirea agentilor patogeni, panza brancarde-
lor se dezinfecteaza.

Echipele care transporta cadavrele folosesc imbracaminte specia-
12 de protectie si ménusi de cauciug, care mai apoi se dezinfecteaza.

Inainte de inhumare, serviciul medical trebuie sa organizeze exa-
menul medico-legal al celor decedati, s3 supravegheze arderea mate-
rialelor periculoase din punct de vedere sanitar de pe campul de lupta
i s& organizeze masuri de dezinfectie a echipelor care fac asanarea
campului de lupta.

Incinerarea a fost folositd mai mult de cétre japonezi, iar in Euro-
pa — numai in unele situatii. in cazul unor boli transmisibile deosebit
de periculoase, cum ar fi pesta, aceastd metoda este obligatorie.

Incinerarea se face in gropi cu lungimea de 2 m, latimea de | m si
adincimea de [,5 m. Combustibilul se agaza pe fundul gropii, se stro-
peste cu petrol, apoi se agazi cadavrele, peste care se mai toami un
strat de combustibil. Arderea trebuie si dureze circa 12 ore, pini se
obfine cenuga. Metoda incinerarii duce la ini&turarea oricarui pericol
de aparitie a bolilor contagioase, dar necesitd muit timp $i mai ales o
cantitate mare de combustibil.

FACTORII DE MEDIU $1 ACTIUNEA LOR ASUPRA
ORGANISMULUI MILITARILOR

Actiunea factorilor externi asupra sinititii militarilor depinde
in mare masurd de conditiile si particularititile activitatilor trupetor
— activitati pe terenuri deschise, in inciperi obignuite (cazirmi) sau in
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spatii limitate (adaposturi), contactul cu un §ir de noxe profesionale
de ordin fizi¢, chimic, biologic. in majoritatea cazurilor, militarti sunt
supusi actiunii concomitente a factorilor nocivi de diferitd provenien-
14, fapt ce determina aparitia unor afectiuni specifice militarilor. De
aici rezuiti si aplicarea mésurilor profilactice,

Astfel, in timpul instruirilor pe teren, militarii pot fi supusi condi-
tiilor meteorologice nefavorabile cu decalaje mari de factori microcli-
matici intr-un timp scurt. Particularititile profesionale in exercitarea
serviciului militar de asemenea isi lasd amprentele asupra sinatatii
ostagilor — actiunea zgomotujui la trageri de artilerie a avioanelor,
tancurilor, armelor de infanterie; trepidatiiie ce apar in tancuri, ma-
stni blindate la tragerea cu tunul; actiunea unui sir de noxe chimice —
gazele de pe urma arderii pulberilor explozive, oxidul de carbon,
gazele de esapament, combustibilul si lichidele tehnice etc. In timp de
campanie sau de rizboi la aceste noxe se mai adauga altele, rezultate
din folosirea armamentelor de distrugere in masi (nuclear, chimic,
bacteriologic), noxe de ordin psihofiziologic (suprasolicitiri fizice,
incordiri nervoase, disconfort psihic in timpul activitatii) etc.

De cete mai multe ori, militarii sunt supusi variatiilor mari ale
conditiilor meteorologice: temperatura aerului fnaltd sau scizutj,
umiditate crescutd (in special in adaposturi) sau scizutd (uscaciune),
curenti de aer, radiatii solare, presiune atmosferica ridicatd sau scizu-
ta, precipitatii atmosferice etc.

in legaturi cu cele expuse mai sus, apare necesitatea de a efectua
un control sistematic al conditiilor microclimatice (determinarea tem-
peraturii, umiditatii, vitezei curentilor de aer) i compozitiei chimice
a aerului, in special a CO,, in inciperile cu spatiu restrans (adipos-
turi), de a compara rezultatele controlului cu normele sanitare (tab.
1.7) $i a intreprinde masuri profilactice de rigoare.

Temperatura aerului

Factorii microclimatici — temperatura, umiditatea, migcarea aeru-
i, radiatiile calorice — exercitd o actiune deosebitid asupra uneia din
le ma: importante functii ale organismului — metabolismul termic.
nismul igi pastreazi la acelasi nivel temperatura datorita echi-
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librului a doud procese: de producere a cildurii {termogeneza) si de
pierdere a caldurii (termoliza).

Temperatura aerului reprezintd gradul de incélzire a particulelor
componente ale invelisului gazos al pamantului. in mod natural, stra-
tul de aer primeste cildurd de la soare. Aceasta energie este transmisa
aerului in cea mai mare parte in mod direct. Soarele incalzeste solul si
suprafetele acvatice, iar acestea transmit caldura stratului de aer care
acoperd Terra. Aceastd incélzire depinde, in primul rind, de durata
lumindrii soarelui §1 de inclinatia razelor solare. Vara, cand soare-
le striluceste mult timp (ziua este lungd) si razele lui cad aproape
perpendicular pe suprafata solului, incilzirea este maximi. De ase-
menea, in decursul unei zile temperatura maxima se inregistreaza la
mijlocul zilei, imediat dupa ce soarele a transmis maximum de c¢il-
duri solului.

Pentru a mentine temperatura corpului uman constants, acesta
trebuie si cedeze permanent in mediu o cantitate de caldura echiva-
lentéi cu cea produs3 din procesele metabolice in organism. Aceasti
pierdere se va realiza proportional cu producerea de caldurd in cazul
in care temperatura mediului va avea anumite valori, ce pot varia in
anumite limite. Daci se accelereaza pierderea de cildurd, se produce
hipotermia corpului, iar daca se impiedica pierderea de calduri — hi-
pertermia.

La om, limitele de mentinere a temperaturii constante sunt destul
de mari, intrucat, pe 1anga un sistem fiziologic de termoreglare evolu-
at, omul, dispunand de imbricaminte, corectcazi influenta ambiangei
termice $i poate rezista, fard modificari semnificative ale temperaturii
corpului, atét la temperaturi scazute, cét si inalte.

Ambianta termic influenteazi in mod direct termoliza si indirect
termogeneza. Organismul uman pierde caldura prin patru mecanis-
me: radiatie, convectie, evaporare, conductibilitate.

Radiatia. Cedarea cildurii prin radiatie estc cu atit mai mare,
cu cat este mai joasa temperatura obiectelor mediului inconjuritor.
Obiectele cu temperaturi diferite fac schimb de caldurs, chiar daca
se afld la distantd. Natural, aceastd modalitate este valabila $i pentru
corpul uman in raport cu orice alt corp sau obiect.
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Daci in apropierea corpului omului se afld o suprafati mai rece
decat temperatura lui, acesta pierde cildura prin radiatie negativa, iar
dacd in apropiere se afl o suprafajd cu temperaturd mai mare decat
cea a corpului, el va primi calduri prin radiatie pozitiva. Deci, facto-
rul principal care influenteaza schimbul de cildur# prin radiatie, intre
doua corpuri, este diferenta de temperatura dintre ele.

Convectia. Pierderea caldurii prin convectie se efectueazi datori-
ta stratului de aer ce se afla in contact cu suprafata corpului.

Cedarea céldurii are loc datorita incélzirii i deplasarii aerului ce
vine in contact cu corpul. La incélzire, aerul isi mireste volumul,
devine mai usor, se ridica, locul lui fiind luat de alt strat de aer rece.
in acest mod apar curentii de convectie, care asigura termoliza pe
aceasla cale.

Convectia asigura dispersia cildurii de la supratfata corpului cald
in functie de proprietatile acrului. Pentru ca pierderea de caldura prin
acest mecanism s3 se produci, este necesar ca temperatura aerului
sd aiba valori mai mici decat temperatura suprafetei corpului. Daca
temperatura acrului are aceeagi valoare, pierderea nu se va produce,
iar daca aerul este mai cald decét corpul, corpul incepe sd acumule-
ze cadldura. Migcarea aerului influenteazi si termoliza prin convectie,
majorand-o.

Un alt {actor, care influenteazd pierderea de caldurd prin convec-
tie, este umiditatea aerului. Cu cit umiditatea $i viteza curentilor de
aer sunt mai mari, iar temperatura aerului mai micd, cu atat termoliza
prin convectic ¢ mai mare.

Evaporarea. Pierderea caldurii prin evaporare este conditiona-
td de prezenta transpiratiei pe suprafata corpului si de posibilitatca
evapordrii acesteia. Cantitatea lichidului eliminat de organism prin
transpiratie depinde de temperatura mediului, de efortul fizic depus,
de tipu!l de imbracaminte. Mecanismul pierderii de cdldura prin eva-
porare este precedat de fenomenul fiziologic al secretiei sudorale.
Deoarece pielea $i mucoasele organelor respiratorii sunt umede, eva-
porarea constituie un proces important in pierderea cildurii de citre
corpul uman,
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La temperatura aerului de 20°C omul ca atare nu transpird, insi
datoritd evaporirii lichidului fiziologic de pe suprafata pielii 1 mu-
coaselor se pierd circa 20-25% din totalul de caldura cedat de catre
organism.

Procesul evaporarii transpiratiei intervine in mod dominant nu-
mai {a temperaturi ridicate. Majoritatea oamenilor incep s3 transpire
cand temperatura aerului atinge 28-29°C; in acest caz, pierderea de
caldura prin evaporare se intensificd substantial. Daci se mai adaugi
si efortul fizic, iar aerul este destul de uscat ca s3 poati primi vapo-
rii de api, se poate atinge o vitezd de evaporare a transpiratiei peste
1000 ml/ora.

Termolizarea prin evaporare sporeste odatd cu cresterea tem-
peraturii §i vitezei curengilor de aer. Un aer uscat ajutd evaporarea
transpiratiei, in timp ce cresterea umiditatii este nefavorabild pentru
proces. La umiditatea relativa a aerului de 100% evaporarea nu mai
este posibild, indiferent de temperatura i viteza curengilor de aer.
Din aceste motive, intr-un aer prea umed nu ne simfim confortabil,
ne supraincilzim repede, chiar daca temperatura nu este ridicat. in
schimb, intr-un aer uscat rezistam si la temperaturi ridicate, deoare-
ce termoliza se datoreazi evaporirii transpiratiei. Deci, transpiragia
reprezintd un mecanism de mentinere a temperaturii corpulut intr-o
ambianti caldi, in care celelalte modalititi de pierdere a cildurii nu
functioneazi. In mare misuri, procesul de termoreglare depinde de
gradul de calire, de adaptare a organismului la variatiile mari de tem-
peratura.

Calirea organismului la temperaturi joase contribuie la cresterea
termogenezei, la schimbul reactgiilor vasculare i, ca urmare, la o pier-
dere de caldurd mai echilibrati. Cilirea organismului la temperaturi
inalte conduce la cresterea termolizet.

Avand in vedere conditiile activiti{ii militare (J. Petrugca), ce se
desfagoard neintrerupt, indiferent de conditiile mediului extern, ca-
lirea organismului militarilor prezintd o importanji deosebitd. Ea
trebuie realizati sistematic, in toatd perioada de instruire, atit prin
educatie fizica §i sport, cit i prin insasi instructia militara, ce trebuie
planificatd in asa fel, incat si se desfagoare in diverse conditii de
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temperaturd, Militarii astfel antrenati vor fi capabili la efort maxim,
corespunzitor fiecdrei specialitati, in orice conditii, fara aparitia tul-
buririlor de termoreglare.

in aceasta directie, o functie aparte i revine medicului militar,
care trebuie si participe la elaborarea programului de pregatire fizica
$i instruire, rar pe parcurs sd urmareasca gradul de cilire, adaptare a
organismului militarilor la conditiile mediului, sd corecteze perma-
nent programul de pregétire fizici a militarilor.

in caz de actiune a temperaturii scizute asupra organismului,
pierderea de calduri se efectueazi preponderent prin convectie. Daca
aerul rece contine o cantitate mare de vapori de apd, atunci pierderea
de calduri cregte datoritd conductibilitdtii bune a vaporilor de apa. O
pierdere considerabild de cildurd are loc din cauza vitezei sporite a
curentilor de aer. La temperaturi joase se intensifici si pierderea cil-
durii prin radiatie.

Majoritatea militarilor, in activitatea lor atat in conditii de campa-
nie, cdt si de stajionare, pot fi supusi actiunii nefavorabile a tempera-
turii scazute a mediului un timp indelungat. Daci in timpul indepli-
nirii datoriei militarii stau in pozifie nemigcatd, acftunea temperaturii
Jjoase este mai pronunfata.

in conditii de temperaturi joase echilibru! termic al organismu-
lui se mengine prin realizarea functiilor de termoreglare fizici si
chimica.

La termoreglarea fizica vasele sanguine se contractd, aceasta con-
ducand la scaderea temperaturii suprafetei corpului §i, prin urmare,
la micsorarea pierderii caldurii prin radiatie si convectie de pe toati
suprafata, si nu doar de pe regiunile supuse activnii temperaturilor
scézute.

Rolul principal in termoreglarea organismutui la acfiunea frigutui
il revine termoreglini chimice, manifestata prin cresterea termogene-
zei. La sporirea termoproductiei participd intregul organism, accele-
rand procesele oxidative in diferite fesuturi gi organe, pe prim-plan si-
tuandu-se tesutul muscular, La frig, metabolismul tesutului muscular
creste considerabil, astfel realizindu-sc unul din procesele fiziologice
de protectie.



Mecanismul de protectie a organismului contra frigului se poate
deregla in anumite conditii, ca: oboseald musculari, accidente in con-
ditii de campanie sau calamit#ti, hemoragii etc. Dereglirile provocate
de microclimatul rece sunt diferite si depind de valoarea temperaturii
si durata de actiune. Temperaturile joase duc la sciderea rezistentei
organismului fatd de infectii — se reduce producerea anticorpilor si
capacitatea fagocitari a leucocitelor. In aceste conditii pot aparea boli
aerogene contagioase, afectiuni ale ciilor respiratorii etc. in unele
cazuri, frigul poate provoca o sensibilizare nespecific3, ce contribuie
la actiunea factorilor toxici sau infectiosi asupra tesuturilor.

Actiunea microclimatului rece (temperaturi joase, umiditate i vi-
teza de miscare crescute) deseori se manifesta si prin aparifia reuma-
tismului, mialgiilor, nevralgiilor, radiculitelor, nefritelor, in speciat a
celor de transee. Aceste conditii pot genera $i deregliri vasomotorii,
aparitia degeraturilor, mai ales in regiunile descoperite sau putin pro-
tejate (nas, urechi, maini, picioare), hipotermia corpului.

Acest fenomen denotd depiasirea posibilitatilor de adaptare a or-
ganismului la conditiile microclimatului rece.

Hipotermia apare atunci cand organismul este supus actiunii mi-
croclimatului rece, caracterizat prin umiditlate relativa crescuta, tem-
peratura scizuti, radiatie negativi si circulatie intensi a aerului. In
acest caz, la nivelul diferitor aparate $i sisteme (dupa S. Manescu,
1991) se produce:

— scaderea frecventel gt amplitudinii respiratorii cu mentinerea
unui consum crescut de oxigen;

— scédderea frecventei pulsului $i cresierea tensiunii arteriale;

— cresterea cantititii de urind si a frecventei mictiunilor;

— cresterea concentratiei sangelui, reducerea cantitatii de lichide
circulante.

Ricirea, in functic de gradul de intensitate, poate provoca in or-
ganismul omului, mai ales al celui epuizat fizic, un spectru larg de
cfecte — de la traumele de racire la nivelul extremitatilor gi pand la
dereglarile generale, ireversibile, acestea fiind foarte periculoase pen-
tru organism,
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Ricirea poate fi cauza mortfii nu numai la temperaturi extrem de
joase ale aerului, ci $i in conditii de temperatura relativ suportabila.
Moartea poate surveni in caz de surmenaj, in situatii de accidente,
mai ales in conditii de campanie. Supraricirea are un rol important si
in etiologia asa-numitor boli de riceald. Printre acestea sunt radicu-
lita, reumatismul, pneumonia, nefrita etc. Sanitatea este influenjati
negativ si de schimbdrile bruste ale temperaturii aerului. De exemplu,
in anul 1780, in Petersburg era o iarna aspra. intr-o zi de ianuarie s-a
incilzit brusc. Timp de o noapte, temperatura aerului a crescut de
la —43,6°C péana la +6°C. Anume in aceasta noapte s-au imbolnavit
aproximativ 40 000 de oameni (Preifer, 1966).

in perioada rece a anului, militarii sunt supusi actiunii tempera-
turii scizute, adesea depunerilor atmosferice (zipada si ploi), van-
turilor reci. Astfel de conditii nu numai ¢a prezinta pericol pentru
starea generald a sanatiifii, ci $1 favorizeazi aparitia dereglirilor lo-
cale. Cel mai frecvent, ele se manifestd la maini si picioare.

In cazul degeraturilor ugoare pot apirea pete rosii, vinete, furnica-
turi i dureri. Pentru cele mai grave e caracteristicai aparitia unor ve-
zicule cu un continut lichid cieios sau sanguinolent. Degericturile sunt
insolite de somnolentd, bradicardie, scaderea temperaturii corpului.

fn conditii de campanie, degeriturile se intalnesc foarte des. Bu-
ndioard, in timpul rdzboiului din Crimeea (1854—-1856), in armatele
englezi si francezi s-au inregistrat 6% de degerituri din numérul
total de pierderi. In primul razboi mondial ele constituiau in armata
franceza 14,3%, in timpul celui de-al doilea razboi mondial pierdc-
rile in urma degeraturilor in armata americana erau acelcasi, iar in
anumite perioade chiar §i mai mari decat in urma ranilor.

Profilaxie. Este important ca militarii s fie asigurafi cu imbri-
caminte adecvati, iar in timpul indeplinirii misiunilor statice - cu
haine cilduroase §i uscate. in timpul instruirii militare este necesar
de a alterna activitatea statica cu cea dinamica.

in caz de deplasare cu masinile, ele trebuie amenajate cu mijloace
de protectie de curentii de aer, iar pe podea se asterne un strat de paie,
pentru a proteja picioarele de actiunea frigului.
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In profilaxia actiunii nocive a temperaturilor scizute are impor-
tanta si o alimentatie calorici, care trebuie si contina o cantitate mare
de lipide si glucide.

Actiunea temperaturii inalte asupra organismului. Microcli-
matul cald se caracterizeazd prin umiditate si temperatura ridicata
a aerului, radiatii calorice pozitive, vitezii scizutad de miscare a ae-
rului.

Sensibilitatea la calduri difera de la o persoand la alta, in functie
de o serie de factori individuali. O rezistenta speciala conferi gradul
de aclimatizare. S-a constatat ci persoanele expuse treptat temperatu-
rilor ridicate suportd termoliza prin evaporare pronuntati fari efecte
secundare negative. Spre exemplu, se stie ¢ prin transpiratia sporiti
aparutd in ambiante foarte calde, mai ales in timpul unui efort fizic,
din organism se pierd diferite substante. La persoanele aclimatizate
aceste substante sunt prezente in sudoare in cantitifi mult mai mici.

Temperatura inaltd produce o acfiune imediatd, in functie de va-
loarea ei. Dac# temperatura este moderat, atunci provoacd modifi-
ciri neesentiale, iar daci ea este excesivd — produce crampe $i $oc
caloric.

Afectiunile ugoare ale temperaturii ridicate se caracterizeazi prin-
tr-o gama largd de simptome: pielea devine calda si umeda; apare
tahicardia — ca urmare a efortului cardiac in redistribuirea séngelui
pentru asigurarea vasodilatatiei, dispneea — ca raspuns la intensifica-
rea evapordrii la nivelul cailor respiratorii, precum i a cresterti con-
sumului de oxigen de citre organism. Puisul este accelerat, tensiunea
arteriali poate sciidea, creste viscozitatea sangelui datorit® pierderii
de api prin transpirafie. Cantitatea de urina este redusi, ea devine
mai concentratd, deoarece, crescind transpiragia, scade eliminarea 1i-
chidelor pe cale renala. Pot apirea fenomene de iritatie si infectie a
cailor urinare. Secretiile digestive si aciditatea gastrici diminueazi,
ca urmare a pierderii de cloruri, pe de o parte, si a ingerarii unei can-
titati mari de apd, pe de alta parte. Uneori, dispepsia are un caracter
puternic, predominant fata de celelalte simptome, chiar fatd de cele
cardiovasculare, care de obicei sunt mai frecvente. Se observa o di-
minuare a capacitdtii de munca, vertijuri, grejuri, cefalee. Afectiunile
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patologice grave imediate, de tipul crampelor §i socului caloric, sunt
prezentate in continuare, degi se intdlnesc mai rar.

Crampele, de regul’, apar la temperatura acrului de peste 40°C,
dar, daca efortul fizic este foarte intens, pot aparea §i la temperaturi
mai joase. Boala incepe prin senzatie de sete, oboseald, vom3, cefa-
lee, oligurie. Pulsul este neregulat st atinge frecventa de 120 batai
pe minut, iar respiratia devine superficiald. Treptat, apare o stare de
excitatie nervoass, corpul este acoperit de transpiratie, iar mugchii, in
special cei mai solicitati de efortul fizic, fac crampe foarte dureroase.
Cauza crampelor ~ pierderea de clorura de sodiu si apd din sange.

Socul caloric este o forma mai gravi a actiunii temperaturii inal-
te. El se poate produce la efort fizic intr-un mediu cu temperaturd mai
mare decat temperatura corpului, umiditate crescuti si lipsa curentilor
de aer. In faza initiala socu) termic se manifesta prin crampe calorice.
Apoi apar semnele dereglarii mecanismelor de termoreglare: creste
temperatura, dispare secretia sudoral, apare hiperemia tegumentelor,
pielea devine uscati, calda, iar pulsul si respiratia — frecvente. intr-un
stadiu avansat pielea devine cianotici, tensiunea arteriald scade pro-
nuniat, respirafia devine superficiala, apar zgomote in urechi, ceaja
pe ochi, temperatura cregte treptat pand la 41-42°C, apoi apar adina-
mia i coma. Hipertermia cu toate urmdrile ei poate cauza moartea.

in afard de efecte imediate, un microclimat cald moderat poate
produce si efecte cronice, mai ales dac# este vorba de o actiune per-
manenti. Efectele cronice se manifestd prin: hipotensiune arteriala,
crestere a frecveniei bolilor cardiace, dereglari gastrointestinale (gas-
trite, colite, gingivite), anemie, neurastenie, dermatite, diminuarea
atentiei $i memoriei, hipofunctie corticosuprarenali.

Temperatura ridicatd poate actiona asupra militarilor cand acestia
se afld timp indelungat in adaposturi sau in tancuri inchise, mai ales
vara.

Determinarea temperaturii aerului

Dispozitivele. In practica determindrii temperaturii se foloscsc
termometre stationare sau cu inscricre grafici (termograf), Termome-
trul poate fi cu alcool sau cu mercur,
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Daca termometrul este cu mercur, se citeste la punctul cel mai
inalt al meniscului {care este convex). Citirea se face corect numai
daca ochiul este la acelasi nivel cu meniscul.

Pe langd termometrul stationar, cu care determindm temperatura
la un moment dat, mai sunt §i termometre speciale, folosite in meteo-
rologie pentru studierea regimului de temperatura. Ele indica tempe-
ratura maxima sau minima intr-un interval de timp.

Termometrul minim (fig. /.4) are in capilar un cursor metalic de-
plasat de coloana de lichid, care isi schimba volumul in raport cu
temperatura mediuvlui. Cursorul raméne la nivelul minim atins de co-
loana de lichid (datoritd tensiunii superficiale) si astfel se afld care a
fost temperatura minima intr-un interval de timp. Capilarul termome-
trului minim este umplut, de obicei, cu alcool.

Fig. 1.4. Termometre: maxim si minim.

Termometrul maxim este umplut cu mercur. Capilarul acestui ter-
mometru este ingustat lingi rezervor. Datoritd acestui fapt, mercurul
se ridicd liber la dilatare, iar in rezervor poate cobori doar fiind scu-
turat. Astfel se fixeaz& numai valoarea maxima a temperaturii intr-un
interval de timp.

Termografele (fig. 1.5) sunt aparate ce permit inregistrarea conti-
nua a temperaturii aerului intr-un interval anumit de timp (de obicei,
24 de ore sau o sdptimand). Pe o diagramd a aparatului se inscriu
toate valorile de temperaturd a aerului atinse in intervalul respectiv.
Termograful are o placi bimetalica cu coeficient de dilatarc diferit.
Unul din capetele placii este fixat, iar la dilatarea acesteia capitul li-
ber transmite aceste migcari, printr-un sistem de parghii, unei penite,
care inregistrcaza migcérile pe diagrama unui kimograf (o turd com-
pletd in 24 de ore sau intr-o sdptimand).
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Fig. 1.5. Termograf: a - lama bimefalici, elementul sensibil;
b - termograma; ¢ - penita inregistratoare.

Actualmente, existd termometre cu termistori, care indica tempe-
ratura aerului mult mai rapid decit termometrele sus-numite. Acestea
au la baza proprietitile semiconductorilor, de a-si schimba rezistenta
electrica in functie de temperatura aerului.

Regulile de determinare a temperaturii aerului sunt diferite, in
functie de sarcina trasatd. Spre exemplu, pentru a miasura corcct tem-
peratura aerului, atit termograful, cit $i termometrele sunt amplasate
intr-un loc ferit de radiatiile calorice $i de razele solare directe.

Regulile de masurare a temperaturii aerului prevad determi-
nareq:

— temperaturii aerului in momentu! masuririi;

— variatiilor de temperatura in decursul unui interval de timp;

— regimului termic al inciperilor inchise.

La cercetarea temperaturii in incdperile inchise se determind re-
gimul termic, prin aceasta avandu-se in vedere valorile de tempera-
turd ale aerului la niveluri diferite §i in directit diferite pe verticala si
orizontald. Scopul acestei cercetari este determinarea decalajelor de
temperaturd in diferite planuri. Ele depind de calitatea edificirii i de
particularitatile materialelor de constructie, starea vremii, sistemul de
incilzire, ventilatia incéperii date etc. in cazurite date misurarea se
executd in trei puncte aflate pe diagonala, adici la unghiul interior
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(cald), in centrul incaperii i la unghiul exterior (rece), la o distan{a de
0,2 m de la pereti. in aceste puncte se fixeazi suporturi, pe fiecare din
ele atdrnand 3 termometre, la indltimile de 0,1, 1,0 i 1,5 m de la po-
dea: indltimea de 0,1 m de la podea corespunde nivetului picioarelor,
inaltimea de 1,0 m corespunde zonei de respiratie a omului sezénd,
inaltimea de 1,5 m — nivelului de respiratie a omului in picioare.

Pentru aprecierea incilzirii se méasoard temperatura aerului nu
numai pe diagonala incéperii, dar $i in apropierea sursei de caldura,
la ferestre si in colturile reci. De asemenea, se misoara temperatura
aerului i in punctele verticale: ele vor corespunde nivelelor de 6,1 m
de la podea, 1,5 m de la podea si 0,5 m de la plafon. Masurarea
temperaturii aerului sub tavan da posibilitatea de a aprecia curentii
de convectie in incapere si uniformitatea deplasirii maselor calde
de aer.

Umiditatea aerului

Un alt factor microclimatic este umiditatea. Ea reprezintd can-
titatea de vapori de apéd in aer. Ea poate fi: absolutd, maxima gi
relativa.

Umiditatea absolut# reprezinti cantitatea de vapori de apa intr-un
volum de aer in timpul determinarii, 1a temperatura in acel moment.
Umiditatea absolut variaza in functie de conditiile atmosferice. La o
anumiti valoare a umiditatii absolute aerul poate fi considerat umed
sau uscat, in functie de temperaturi.

Umiditatea absolut3 se exprima in grame de ap3 1a 1 m? de aer.

Umiditatea maxima reprezinti cea mai mare cantitate de vapori
de apa aflatd intr-un volum de aer la 0 anumita temperaturd. Umidi-
tatea maxima presupune saturarea cu vapori de apa a aerului. Pentru
aceeagi temperaturs, aerul este saturat cu aceeagi cantitate de vapori
de api. Odati cu cresterea temperaturii aerului, creste $i capacitatea
lui de saturare. Astfel, aerul poate acumula o cantitate mai mare de
vapori de apa, ceea ce este important in procesul de termoreglare prin
evaporare.

Umiditatea maxima se exprima in aceleasi uniti{i ca §i cea abso-
luti, adica in grame de api la 1 m? de aer sau in mm Hg (7ab. 1.8).
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Tabelul 1.8
Umiditatea maxima pentra diferite temperaturi ale aerului

Tensiunea Tem- Tensivuaea N Tensivnen
Tewperatura | vaporilor Vappri perstere | vaporilor Yagarl Tom- vaporilor Vapori
de apé, . de apd, | perstura de apd,
aerplui, °C de api, - aerului, |deapd, mm gm’ |aeralui,oC de api, ym?
mm 1l 4 °C Hg ' mm Hg

+10,0 9,21 937 | +17,0 14,53 | 14,39 | +24,0 | 22,38 |21,60
+11,0 9,84 9,97 | +18,0 1548 [ 1532 +25,0 | 23,76 |[22,86
+12.0 10,52 | 10,61 | +19,0 1648 | 16,30 | +26,0 | 2521 |24,19
+13,0 11,23 | 11,28 ] +20,0 17,54 | 17,16 | +27,0 | 26,74 |25,58
+14,0 11,99 12,001 +21,0 | 18,65 [ 1820 | +28,0 | 2835 | 27,0
+15,0 12,79 112,76 | +22,0 | 19,83 | 1928 | +29,06 | 30,04 |30,03
+16,0 13,64 [ 13,55} +23,0 | 21,07 | 2045

Umiditatea relativd este raportul procentual dintre cantitatea va-
porilor de api pe care o contine un volum de aer §i cantitatea vapori-
lor de api ce ar putea satura acelasi volum de aer. In scopul stabilirii
umiditatii relative, umiditatea maxima se determind la aceeasi tempe-
ratura ca $i umiditatea absoluta.

Deficitul de saturatie exprimi diferenta dintre umiditatea maxi-
ma st umiditatea absoluta. Cu cat acest deficit este mai mare, cu atat
aerul poate absorbi mai multi vapor: de apa si, deci, asigura procesul
de termolizi prin evaporare.

Punctul de roud este temperatura la care umiditatea absolut de-
vine maxima.

Cea mai mare valoare igienica o au umiditatea relativia si deficitul
de saturatie, care reprezintd gradul de saturatie a aerului cu vapori de
apa §i permit de a aprecia intensitatea gi viteza de cvaporare a tran-
spiratiei de pe suprafaja corpului. Umiditatea relativi este normata
(40-60%).

Dacs umiditatea relativa este mica, sub 30%, aerul devine uscat.
In acest caz se observa o evaporare intens3 de pe mucoasa céilor
respiratorii superioare, provocind senzatia de usciciune in bronhii,
faringe etc. Totodata, sporeste pierderea apei prin transpirafie.

Daci umiditatea relativi depésgeste 60-70%, termoliza se reduce
cu atat mai mult, cu cét este mai mare temperatura aerului; deci,
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termoreglarea este influentati negativ. Cand temperatura aerului
este scizutd, iar umiditatea — mare, termoliza se produce in fond
prin iradiere si convectie. In conditii de campanie, umiditatea poate
deveni un factor negativ, mai ales daci activitatea militarilor se des-
fagoard in trangee $i adiposturi in perioada rece a anului — toamna

si iarna.

in conditii deosebite, cand militarii imbraci costume de protectie
izolatoare, se observd o actiune pronuntatd a umiditatii relative cres-
cute, valoarea ei atinge 100%. In asemenea conditii, transpiragia nu
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Fig. 1.6. Psihrometrul August.

are loc, ceea ce actioneazi negativ
asupra termolizei. Pentru determi-
narea umiditatii aerului, se folosesc
psihrometre si higrometre.

Metoda psihrometricd pre-
vede folosirea psihrometrului Au-
gust (fig. 1.6}, care este compus
din doud termometre: unul indica
temperatura aerului, tar celalalt, cu
rezervorui invelit in tifon, e Jasat
intr-un vas cu apa distilata. Distan-
ta de la marginea de sus a vasului
pand la termometru trebuie si fie
nu mai mici de 3—4 cm, pentru a
asigura un schimb liber de aer in
jurul rezervorului termometrului gi
a evita umiditatea.

Deoarece evaporarea apet con-
tribuie la ricirea corpului de pe
care se evapord, termometrul umed
indica o temperaturi mai joasa de-
cit cel uscat, Aceast? diferentd va
fi cu atat mai mare, cu cit mat uscat
va fi aerul, i invers. Ambele ter-
mometre sunt fixate pe un suport
special deschis.
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in punctu! de misurare, psihrometrul se suspendeazi intr-un loc
ferit de radiatia caloricd si de miscarea aerului, deoarece unele pot
schimba precizia indicatiei. Indicatiile se inregistreaza cand se termi-
na coborirea coloanei de mercur sau de alcool in capilarul termome-
trului umed (de obicei, peste 10—-15 minute).

Calculul umidititii absolute se face dupd formula:

A=f-a(t-t)B(l),unde

A — umiditatea absoluti;

f — umiditatea maximi la temperatura termometrului umed (vezi
tab. 1.8);

a — coeficientul psihrometric, care pentru atmosfera deschisa este
0,00074, pentru incéperi — 0,0011;

— temperatura termometrulut uscat;
t, — temperatura termometrului umed;
B — presiunea atmosferica.

Umiditatea relativa se determina dupa formula:
A-100

R= ~F (2), unde

R —umiditatea relativa;
F — umiditatea maxima la temperatura termometrului uscat;
A —umiditatea absoluti.

Exemplu. in timpul masurarii umidititii, temperatura termome-
trului uscat al psihrometrulvi August a fost de 20°C, a celui umed
—de 15°C. Presiunea barometrica e de 750 mm Hg. Determinati umi-
ditatea absoluta.

Dupid tab. 1.8 aflim mirimea f — umidilatea maximi egali cu
12,79 mm Hg.

A=12,79-0,0011 - (20-15) - 750 = 8,66

Deci, umiditatea absoluti ¢ egala cu 8,66 mm Hg.
Umiditatea relativi se determing astfel:

8,66-100
— =49,3%
17,54
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Deci, umiditatea relativd e
egald cu 49,3%, adica e cu valori
normale.

in prezent se produc psihro-
metre cu tabel psihrometric, dupa
care se determini umiditatea rela-
tiv3. Pe scara orizontald a tabelu-
lui psihrometric sunt expuse dife-
rentele de indicatii ale termome-
trelor uscat si umed, pe cea ver-
ticald — indicatiile termometrului
umed. In punctul de intersectie a
liniilor verticalad si orizontald se
determini umiditatea relativa.

Exempls. Temperatura ter-
mometrului uscat, dupd 15 min.
de expozitie, e egala cu 20°C, a
Fig. 1.7. Psihrometrul Assman. celui umed - cu 18°C.Umiditatea

relativd, determinatd dupi rab.
1.9, constituie 81%.
Psihrometrul cu aspiratic Assman (fig. /.7), ca si psthrometrul
August, e compus din doua termometre: uscat §i umed.
Rezervoarele de mercur ale termometrelor sunt plasate in tu-
buri de metal sau de masa plastica, care le protejeazi de radiatiile
termice. Tuburile de protectie trec in {eavi, la capitul céreia e
plasat un ventilator. Inainte de determinarea umiditdfii aerului, cu
o pipetd speciali se umezeste pdnza cu care este infigurat termo-
metrul umed, se armeaz3 arcul ventilatorului, care asigurd in jurul
termometrelor o vitezd constantd a aerului. Deci, indicatiile psi-
hrometrului cu aspiratie nu depind de viteza de migcare a aerului
din incapere.
Indicatiile termometrelor se citesc dupa ce ventilatorul functio-
neazi timp de 3-5 min., cind temperatura termometrului umed va
deveni stabila.
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Calculul umiditstii absolute se face dupa formula:

B
A=f=05(t—t1} — mm Hg (3), unde
( )_!,55 g(3)

A — umiditatea absoluti;

/ — umiditatea maximi la temperatura termometrului umed;
t — temperatura termometrului uscat;

1, — temperatura termometrului umed;

B — presiunea barometricd in momentul de observatie;

755 — presiunea baromelrica medie;

0,5 — coeficientul psihrometric (constant).

Exemplu. in timpul cercetarii umidititii aerului, temperatura ter-
mometrului uscat a fost de 20°C, a celui umed — de 14°C, presiunea
barometrica — de 760 mm Hg. Determinati umiditatea relativa.

Aflim f— umiditatea maximi la temperatura termometrului umed
de 14°, care constituie 11,99 (dupa tab. 1.8).

760
755

A=11,99-(20-14) = 8,99
Deci, umiditatea absoluti e egali cu 8,99 mm Hg.
Umiditatea relativi se determini astfel:

o 8,99:100
17,54

Deci, umiditatea relativa e egald cu 51,2%, ceea ce e in limitele
normei. Umiditatea relativi poate fi determinati dupi tab. 1.9, 1.10.

Scara verticald indicd temperatura termometrului uscat al psihro-
metrului Assman, iar scara orizontald — temperatura termometrufui
umed.

in punctul de intersectie a liniilor se determina umiditatea relativa.

Exemplu. In timpul masurarilor umiditiii, temperatura termo-
metrului uscat a fost de 17°C, a celui umed — de 15°C. S-a determinat
umiditatea relativi, care este egali cu 81%.

Metoda higrometrici se bazeaza pe modificarea lungimii firului
de pér degresat. Schimbarea lungimii acestui fir de par este propor-
tionald cu cantitatea vaporilor de ap# din aer. Aparatul poart3 denu-

=51,2%
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mirea de higrometru. In principiu, higrometrul consta dintr-un fir de
par fixat la un capit, iar celilalt capat e unit cu un sistem de scripete.
Schimbarile de lungime ale firelor de par se transmit unui ac indica-
tor, care se deplaseazi in fata unui cadran gradat de la ¢ pani la 100
(indica umiditatea relativa in procente). Dispozitivul se etaloneazi,
iar valorile se citesc dupd gradatia in dreptul cireia se stabilizeaza
acul indicator. Dispozitivul este foarte comod, fiind simplu de ma-
nevrat $i ugor de citit, insd trebuie controlat si etalonat permanent,
deoarece poate avea abatert mari de la vajoarea reali. Pe acest prin-
cipiu higromeiric sunt construite si aparatele de inregistrare (fig. 1.8).
Fasciculul de fire de par degresat transmite schimbarile de lungime
unei penite aflate in fata unui kimograf. In acest caz, schimbirile de
umiditate se inscriu pe hirtia gradata (in % de umiditate relativa).
inregistrarea poate fi permanents, pe parcursul zilei sau sdptdimanii,
dupa cum se roteste cilindrul cu panglica de hartie.

Fig. 1.8. Higrograful: a - elementul sensibil (fire de pir); b - sistemul
de parghii care transmif variafiile de lungime a firelor de par; ¢ - penita
inregistratoare; d - diagrama fixat4 pe un cilindru in rotatie.
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