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[PA-Maskenstudie

Einfluss verschiedener Maskentypen zum Schutz vor SARS-CoV-2 auf die
kardiopulmonale Leistungsfahigkeit und die subjektive Beeintrachti-

gung bei der Arbeit

@ In bestimmten Situationen im Betrieb verpflichtet die SARS-CoV-2-Arbeitsschutzverordnung
(Corona-ArbSchV) neben der Umsetzung allgemeiner SchutzmafSnahmen auch zum
Tragen einer Schutzmaske. Daraus ergeben sich verschiedene Fragen zu moglichen
gesundheitlichen Effekten durch das Tragen von Masken, die in der IPA-Maskenstudie
untersucht wurden. Im Rahmen dieser Studie wurde der Einfluss verschiedener
Maskentypen zum Schutz vor SARS-CoV-2 auf die kardiopulmonale Leistungsfdhigkeit, die
subjektive Beeintrdchtigung und auf die Konzentrationsfdhigkeit am Arbeitsplatz erforscht.

Studiendesign

Das Studiendesign der IPA-Maskenstudie wurde im
IPA-Journal 01/2021 ausfiihrlich vorgestellt. Alle Studien-
teilnehmenden wurden in vier Untersuchungsblocken
(Bodyplethysmographie, Spiroergometrie, Ergometrie,
eigener Arbeitsplatz) jeweils mit Mund-Nase-Schutz
(MNS), Mund-Nase-Bedeckung (MNB) und partikelfilt-
rierender Halbmaske (FFP2) im Vergleich zur Situation
ohne Maske untersucht. Die Reihenfolge des Tragens der
Masken wurde fiir jeden Probanden und jeden einzelnen
Studienabschnitt nach dem Zufallsprinzip ermittelt, die

bodyplethysmographischen und spiroergometrischen
Untersuchungen erfolgten doppelt verblindet. Die kdrper-
lichen Belastungsuntersuchungen wurden mittels eines
Stufenprotokolls in 3 Stufen durchgefiihrt und orientierten
sich an der DGUV Regel 112-190 im Bereich von leichter bis
sehr schwerer Arbeit. Zuvor wurden fiir jeden Probanden
dafiir in der Basisuntersuchung die Wattzahlen indivi-
duell ermittelt, bei denen die festgelegten Atemminu-
tenvolumina von = 30 1/min, = 50 1/min und > 60 1/min
erreicht wurden, was die Varianz der Daten aufgrund von
unterschiedlichen Einflussfaktoren (Geschlecht, Alter,
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Kurz gefasst

In der IPA-Maskenstudie wurden 20 Frauen und 20
Manner in vier Untersuchungsblocken untersucht.
Verglichen wurden dabei die Effekte von drei unter-
schiedlichen Maskentypen mit der entsprechenden
Situation ohne Maske.

Die Auswertungen der ersten Studienergebnisse
zeigen, dass unter den gewdhlten Versuchsbedin-
gungen

e das Tragen von Masken, insbesondere der
FFP2-Maske, zu einem leicht verdnderten
Atemmuster fiihrt,

e das Tragen insbesondere der FFP2-Maske bei sehr
schwerer korperlicher Arbeit zu einem Abfall der
Sauerstoffkonzentration (p0,) und der Sauer-
stoffsattigung (sO,) tiberwiegend innerhalb des

physiologischen Bereichs fiihrt. Diese Verdande-
rungen bewegten sich in einzelnen Fallen auch bis
in den unteren physiologischen Grenzbereich,

e im Vergleich zur Ruhesituation fiir alle Masken-
typen zu Beginn der Belastung ein leichter Anstieg
des pCO, im Blut iberwiegend innerhalb der
physiologischen Grenzen nachzuweisen ist,

e die Konzentrationsfahigkeit durch das Tragen der
Masken, unabhdngig vom Maskentyp, nicht beein-
flusst wird,

e in Abhdngigkeit vom Maskentyp erhohte Werte
der Temperatur und Feuchtigkeit unter der Maske
gemessen werden, die mit den subjektiven
Angaben der Teilnehmenden zum Tragekomfort
ibereinstimmen.

Trainingszustand etc.) minimierte. Nach diesen Vorunter-

suchungen wurden die Probanden jeweils sechs Minuten
unter diesen Bedingungen belastet, um eine GewShnung
an die Belastung zu erreichen (,,steady state*). Durch
dieses Studiendesign wird eine Ubertragbarkeit der

Spiroergometrische Belastungsuntersuchung

Messergebnisse auf Arbeitspldtze mit vergleichbaren
Belastungssituationen angestrebt. Das Forschungsprojekt
erhielt ein positives Votum der Ethikkommission der Ruhr-
Universitdt Bochum (Nr. 20-7024 vom 14.10.2020).
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Um das breite Spektrum der arbeitenden Bevélkerung
moglichst reprasentativ abzubilden, umfasste das
Kollektiv rauchende und nichtrauchende sowie sport-
liche und unsportliche Frauen und Ménner (je 20) ohne
und mit Vorerkrankungen wie leichtem Bluthochdruck
oder kontrolliertem Asthma. Ausgeschlossen wurden nur
Interessierte mit schwereren Erkrankungen und Kontrain-
dikationen fiir die ergometrische Belastung. Das Alter der
Studienteilnehmenden lag im Mittel bei 47 Jahren (19-65
Jahren) und der BMI bei 24,2 kg/m2 (19,9-34,6 kg/m?2).

Ergebnisse der verschiedenen Untersuchungsblécke

a.) Bodyplethysmographie

Beim Tragen von Schutzmasken ist der Atemwider-

stand durch das verwendete Filtermaterial generell
erhoht. Die Untersuchungsergebnisse der Priifungen
aller 3 Maskentypen (jeweils n=10 pro Maskentyp,

nach DIN EN 149:2001+A1:2009 am Sheffield-Testkopf,
Abbildung 1 links) im Institut fiir Arbeitsschutz (IFA)
ergaben bei zunehmenden inspiratorischen ,,Luftvo-
lumina“ entsprechend erh6hte Atemwiderstdnde. Auch
die Untersuchungen der Teilnehmenden mittels Bodyple-
thysmographie zeigten erhohte inspiratorische Strémungs-
widerstande in Abhdngigkeit vom jeweiligen Maskentyp
(Abbildung 1 rechts). Dabei ergaben sich mit dem MNS
die niedrigsten und mit der FFP2-Maske die héchsten
Werte. Auch die sogenannte Atemarbeit war mit Maske
erhoht und zwar mit dem MNS am geringsten und mit
der FFP2-Maske am hdchsten. Zusitzlich waren leichte
Verdanderungen der dynamischen Lungenfunktionsgréfien
der Teilnehmenden in Ruhe messhar. So fand sich zum
Beispiel ein minimaler Einfluss der unterschiedlichen
Masken auf die Einsekundenkapazitit (FEV,), also die

werden kann.

Zusammenfassend zeigte sich durch das Tragen von
Masken unter Ruhebedingungen eine veranderte
Atemmechanik mit erhohtem Atemwiderstand, einer
moderat erh6hten Atemarbeit und Atemleistung in Abhan-
gigkeit vom Maskentyp. Die Studienteilnehmenden
mussten bei unterschiedlichen Materialeigenschaften

der Masken einen h6heren Atemwiderstand iiberwinden
und der einzelne Atemzug wurde als anstrengender
empfunden.

b.) Spiroergometrie und Ergometrie

Bei erhdhter kérperlicher Belastung reagiert der mensch-
liche Organismus mit einer vertieften und beschleunigten
Atmung sowie einer Steigerung der Herzleistung. Diese
physiologische Anpassung lasst sich mit Hilfe der Spiroer-
gometrie sehr genau messen und analysieren.

Die bisherigen Auswertungen zeigen, dass das Atemminu-
tenvolumen (AMV) und die Herzfrequenz (HF) unter den
drei Belastungsstufen entsprechend zunehmen (Abbildung
2 links).

Der Anstieg des AMV ist mit Maske bei jeder Belastungs-
stufe tendenziell geringer als ohne Maske (Abbildung 2
rechts). Dies ist vermutlich durch den erhéhten Atemwi-
derstand bei Maskenatmung zu erkldren. Insgesamt zeigt
sich mit Maske (am deutlichsten bei FFP2) ein verin-
dertes Atemmuster im Sinne einer verldngerten Atemzy-
Kkluszeit. Das Atemmuster verdndert sich dahingehend,
dass innerhalb des einzelnen Atemzuges die Ein- und
Ausatemphase verlangert wird und damit in den Alveolen
(Lungenbléschen) ein langerer Zeitraum fiir den Sauer-
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Links: Beispiel des Anstiegs von Herzfrequenz und Atemminutenvolumen bei kérperlicher Belastung (ca. 50 W, 100 W, 140 W). Rechts: Anstieg des Atemmi-
nutenvolumens (AMV) unter Belastung bei 40 Studienteilnehmenden in Abhdngigkeit vom Maskentyp (blau: ohne Maske, orange: MNS, griin: MNB, rot:

FFP2) im Vergleich zur Situation ohne Maske.

stoff- und Kohlendioxidaustausch zwischen Atemluft und
Kapillarblut zur Verfiigung steht. Dies kann als Hinweis fiir
einen Kompensationsmechanismus der Atmung gedeutet
werden, welcher sich beim Tragen einer Maske zeigt.

Vermutlich durch diesen Kompensationsmechanismus
wurde im Blut der Teilnehmenden nur ein geringer Abfall
des Sauerstoffpartialdrucks (p0,) beziehungsweise eine
Verminderung der Sauerstoffsittigung (sO,) gemessen,
iiberwiegend innerhalb des physiologischen Bereichs. In
einzelnen Fillen zeigte sich jedoch auch ein Abfall bis in
den unteren physiologischen Grenzbereich. Diese Effekte
waren am deutlichsten bei der FFP2-Maske und bei sehr
schwerer korperlicher Arbeit (Stufe 3). Diese Daten werden
noch eingehenderen Analysen unterzogen.

Mit ansteigender Belastung zeigen sich beim Masken-
tragen zunehmende Unterschiede des pCO, im Vergleich
zur Situation ohne Maske. Im Vergleich zur Ruhesituation
zeigt sich fiir alle Maskentypen zu Beginn der Belastung
ein leichter Anstieg des pCO, im Blut {iberwiegend
innerhalb der physiologischen Grenzen, der mit zuneh-
mender Belastungsstufe und AMV nicht stetig weiter
ansteigt (im Sinne einer Plateaubildung). Die Effekte
zeigen sich am deutlichsten mit der FFP2-Maske. In der
Nachbelastungsphase kommt es wieder zu einem Abfall
des pCO, im Blut.

In der Nachbelastungsphase kommt es sowohl beim
Maskentragen als auch ohne Maske zu einer Normali-
sierung von pCO,, pO, und sO, in Bezug auf die Ausgangs-
werte in Ruhe.

Zusammenfassend zeigt sich, dass sowohl in Ruhe als
auch unter korperlicher Belastung (bis ca. 150 Watt)
inspiratorisch eine partielle Riickatmung des unter der
Maske akkumulierten CO, erfolgt. Gleichzeitig kommt es
als Folge des zu iiberwindenden Atemwiderstandes der
Maske zu einer Veranderung der Atemmechanik mit v.a.
einer Verldngerung der Atemzykluszeit. Dieser Kompen-
sationsmechanismus erklart aufgrund der verlangerten
Kontaktzeit der Atemluft mit dem Kapillarblut in der Lunge
den beobachteten nur geringen Abfall des pO, und der sO,
sowie den geringen Anstieg des pCO, im Blut. Alle gemes-
senen Verdnderungen lagen unter den gewdhlten Bedin-
gungen iiberwiegend im physiologischen Bereich.

In Abhéngigkeit vom Maskentyp kénnen eine erhdhte
Temperatur und Feuchtigkeit unter der Maske gemessen
werden, die am starksten bei der FFP2 Maske ausgepragt
waren. Aus der Befragung der Studienteilnehmenden
ergab sich, dass das Tragen einer Maske, inshesondere
einer FFP2-Maske, im Vergleich zur Situation ohne Maske
bei korperlicher Belastung, die Atmung subjektiv starker
behindert und ein unangenehmeres Gefiihl von Wiarme
und Feuchtigkeit hinter der Maske erzeugt.

c.) Arbeitsplatzmessung

Durch die Messungen wahrend eines normalen Arbeits-
tages, der hier fiir die Studienteilnehmenden iiberwiegend
Arbeiten im Labor oder im Biiro (entsprach leichter bis
moderater Arbeit) umfasste, wurden die Effekte des
langeren Tragens der Masken iiber einen Zeitraum von
vier Stunden untersucht. Neben der Bestimmung von
Luftfeuchte, Temperatur und CO,-Konzentration unter der
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Maske wurden physiologische Gréf3en wie zum Beispiel
die Herz- und Atemfrequenz iiber die Tragezeit fortlaufend
aufgezeichnet sowie regelmaf3ig die subjektiven Eindriicke
der Studienteilnehmenden per Fragebogen erhoben. Zu
Beginn und kurz vor Ende der vierstiindigen Tragezeit
wurden Blutgasanalysen und Konzentrationstests durch-
gefiihrt.

Eine partielle CO,-Riickatmung durch die leicht erhShte
CO, Konzentration unter der Maske war bei allen 3 Masken-
typen nachweisbar (Abbildung 3). Mit zunehmender
Tragezeit kam es zu einem geringen weiteren Anstieg des
CO, unter der Maske, welcher aber nicht zu einem Anstieg
des pCO, oder Abfall des pO, und der sO, im Blut fiihrte.

Zusammenfassend zeigte sich unter den gewahlten Bedin-
gungen am Arbeitsplatz eine geringe partielle Riickatmung
von CO, unter der Maske in der Einatemluft, welche nicht
zu Verdnderungen im Blut (pCO,, p0,, sO,) fiihrte.

Bei den zu 16senden Rechtschreib- und Rechenaufgaben
filhrte das Maskentragen wahrend der vierstiindigen
Arbeitsplatzmessungen nicht zu mehr Fehlern, so dass
eine Beeintrachtigung der Konzentrationsfahigkeit durch
das vierstiindige Tragen der Masken nicht festgestellt
wurde.

Die Teilnehmenden beschrieben subjektiv eine erschwerte
Atmung durch das Tragen der Masken, was neben dem
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— Besondere Merkmale der Studie

Innovatives, komplexes und ineinandergreifendes
Studiendesign (4 Bedingungen, 3 Maskentypen)

Grofite Probandenzahl im Vergleich zu den bisher
durchgefiihrten Studien

Frauen + Manner, ,Normalpopulation“ mit breitem
Altersspektrum

Untersuchungen bei arbeitsplatzrelevanter korper-
licher Belastung unter standardisierten Laborbedin-
gungen (leicht bis sehr schwer)

Reale Arbeitsplatzmessung tiber vier Stunden

Erfassung subjektiver und objektiver Parameter der
Belastung

Modellbasierte Auswertestrategie
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schen Grenzbereich, die sich nach Ende der Belastung

im Vergleich zur Vorbelastung normalisierten. Unter den
gewahlten Bedingungen wurden keine klinisch relevanten
Auffalligkeiten beobachtet und alle Teilnehmenden
konnten die Studie ohne gesundheitliche Probleme
beenden.

In Abhéngigkeit vom Maskentyp wurde eine erh6hte
Temperatur und Feuchtigkeit unter der Maske gemessen.
Dieses Ergebnis entsprach auch den Angaben der
Teilnehmenden zum subjektiven Empfinden und zum
Tragekomfort. Beides verschlechterte sich mit zuneh-
mender korperlicher Belastung und insbesondere bei der
FFP2-Maske auch mit zunehmender Tragedauer. Nach
vierstiindigem Maskentragen war die Konzentrationsfa-
higkeit nicht messbar beeintrachtigt.

Ausblick

Die umfangreichen Datensatze der IPA-Maskenstudie
werden weiteren Detailanalysen unterzogen und interna-
tional und national verdffentlicht, so dass sie dann auch
regulatorischen Fragestellungen zur Verfiigung stehen.

hoheren Atemwiderstand auch durch die erhéhte Tempe-
ratur und Luftfeuchtigkeit unter der Maske erklart werden
kann. Unter den Masken, am stiarksten mit FFP2, wurden
etwa zwei bis vier Grad C hohere Hauttemperaturen
gemessen als ohne Maske (Abbildung 4). Im Verlauf der
Untersuchungszeit von vier Stunden stieg die Temperatur
aber nicht weiter an. Bei der Auswertung des Symptom-
scores standen Missempfindungen im Kopfbereich
(Kopfschmerz/heier Kopf) und Schlifrigkeit im Vorder-
grund.

Zusammenfassung

Nach den Untersuchungen an 40 Studienteilnehmenden
lassen sich erste Erkenntnisse beschreiben, die derzeit
durch weitere statistische Untersuchungen noch detailliert
analysiert werden.

Durch das Maskentragen ergab sich ein leicht verdandertes
Atemmuster in Form einer verlangsamten Atmung und
einer verldngerten Atemzykluszeit. Am deutlichsten zeigte
sich dies beim Tragen der FFP2-Maske. Die beschriebenen
Verdnderungen der Blutgase infolge der subjektiv wie
objektiv erschwerten und verlangsamten Atmung werden
wabhrscheinlich durch die Verldngerung der Austauschzeit
der Atemgase in der Lunge bis zu einem gewissen Grad
kompensiert. In einzelnen Fillen zeigten sich fiir pO,

und sO, Verdnderungen bis in den unteren physiologi-
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