Medycyna Srodowiskowa - Environmental Medicine 2014, Vol. 17, No. 1, 41-51

) PRACE ORYGINALNE
ORIGINAL PAPERS

www.medycynasrodowiskowa.pl

www.environmental-medicine-journal.eu

Porownanie efektow zdrowotnych wywotanych zawodowa ekspozycja
na hatas niskoczestotliwosciowy i hatas styszalny

Comparative study of the effects of occupational exposure to infrasound and low frequency
noise with those of audible noise

Krystyna Pawlas > # @b < <0 Marta Boron! © %0, Jolanta Zachara' 9, Piotr Sztapa® 9,
Agnieszka Koztowska? ¢ 9, Karolina Bedkowska? Y, Lidia Januszewska * @,
Iwona Markiewicz-Gorka* @, Agata Kawalec® Y, Natalia Pawlas? @b ¢

1

Kierownik: dr n. przyr. S. Marzec

Kierownik: prof. A. Sobczak

Zaktad Szkodliwosci Fizycznych, Fizjologii Pracy i Ergonomii Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu

Zaktad Szkodliwosci Chemicznych i Toksykologii Genetycznej Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu

3 Zaktad Diagnostyki Laboratoryjnej Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu

Kierownik: prof. Z. Olszowy

Kierownik: dr hab. n. med. K. Pawlas

Katedra i Zaktad Higieny Uniwersytetu Medycznego im Piastéw Sl. we Wroctawiu

3 Studia doktoranckie Katedra i Zaktad Higieny Uniwersytetu Medycznego im Piastéw SI. we Wroctawiu

Kierownik: dr hab. n. med. K. Pawlas

@ koncepcja

® opracowanie wniosku grantowego
© zebranie materiatu do badar

@ badania laboratoryjne

© statystyka

0 opracowanie tekstu i pismiennictwa

STRESZCZENIE

Wstep. Celem pracy byto poréwnanie skutkow zawo-
dowej ekspozycji na hatas z dominujagcym udziatem ha-
tasu niskoczestotliwoSciowego ze skutkami ekspozycji na
hatas tzw. styszalny, badano tez grupe oséb nie ekspono-
wanych jako grupe kontrolna. Materiat i metody. Prze-
badano 307 os6b z 12 zaktadow pracy. Wyniki. W grupie
eksponowanej na hatas styszalny stan narzadu stuchu byt
gorszy we wszystkich badanych parametrach w porow-
naniu do grupy LEN. Wnioski. Wyniki badan wskazuja,
ze hatas styszalny jest bardziej szkodliwy niz hatas nisko-
czestotliwosciowy we wszystkich badanych parametrach.
Mimo dtugiej ekspozycji zawodowej stwierdzone zmiany
w stanie zdrowia grupy LFN nie wykazuja cech okresla-
nych w literaturze jako choroba wibroakustyczna.

Stowa kluczowe: infradzwieki, hatas niskoczestotli-
wosciowy, hatas styszalny skutki zdrowotne, ekspozycja
zawodow

SUMMARY

Background. The study aimed to compare effects of
occupational exposure to low frequency noise (LFN) in
comparison with those of audible noise (AN). Material
and methods. Three groups of 307 workers (I — exposed
to LFN, II — exposed to audible noise — AN, and III- con-
trols) were examined. Results. Blood pressure and other
biochemical parameters were worse in the group exposed.
All parameters of hearing were worse in the AN group in
comparison with LFN one in whole range of frequency.
The same trends were found in posturography. Conclu-
sions. The results of the study showed that audible noise
is more hazardous than LFN. The results did not support
thesis on vibroacoustic disease.

Key words: infrasound, low frequency noise, regula-
tions, audio noise, health effects, occupational
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WPROWADZENIE

InfradZzwigki pochodzenia naturalnego sa po-
wszechnym zjawiskiem w naturze i od zawsze to-
warzyszyly ludzkosci. Jednakze ze wzgledu na rozwoj
technologii wytwarzajacych infradzwigki o znacz-
nych energiach ro$nie odsetek populacji ekspono-
wanych na ten hatas zarbwno w miejscu pracy jak
i codziennego zycia. Najsilniejsze antropogeniczne
zrodta sa zwigzane z podbojem kosmosu i lotnic-
twem i wiekszos¢ badan poswieconych skutkom eks-
pozycji zwigzanej z tym hatasem pochodzi z lat
sze$¢dziesiatych i siedemdziesiatych ubiegtego wieku.
Byly ukierunkowane gléwnie na narazenia krotko-
trwale, ale o bardzo duzych natezeniach. Byly wy-
konywane przede wszystkim w warunkach labora-
toryjnych, gdzie wszystkie parametry ekspozycji kon-
trolowano i mozna byto eksponowac¢ badanych na-
wet na pojedyncze czestotliwosci. Sa to gléwnie ba-
dania rosyjskie i amerykanskie. Na podstawie analizy
dostepnych opublikowanych streszczen i materiatlow
wynika, ze byly prowadzone na niewielkich (czesto
na jedno najwyzej kilkuosobowych) grupach ekspo-
nowanych krétko, czesto nawet tylko kilkadziesiat
sekund [1, 2] ale za to o wysokim natezeniu, nawet
siegajacym 170 dB jak w przypadku badan Sherera
[3]. Dobér stosowanych parametréw byt podykto-
wany przede wszystkim spodziewanymi ekspozycja-
mi podczas startow pojazdow kosmicznych i ocena
wplywu takich ekspozyciji na zdrowie (uktad kraze-
nia, stuch, narzad rownowagi), mozliwoscia wyko-
nywania zadan podczas lotow, czy stanem emocjo-
nalno-psychicznym. Do tej pory niewiele jest publi-
kacji poswieconych skutkom zdrowotnym zawodo-
wej dtugotrwatej ekspozycji na hatas o niskich czes-
totliwosciach [4-6]. Rozpowszechnienie urzadzen
technologii wytwarzajacych infradzwigki, w szcze-
golnosci rosngca gwaltownie liczba elektrowni wiat-
rowych, spowodowata wzrost zainteresowania wply-
wem infradzwiekéw i hatasu niskoczestotliwoscio-
wego na organizm cztowieka. Ekspozycja na hatas
infradzwiekowy i niskoczgstotliwo$ciowy w miejscu
pracy dotyczy przede wszystkim kierowcow srodkow
transportu, operatorow sprezarek ttokowych, pomp
prézniowych, piecow hutniczych (zwtaszcza piecow
elektrycznych tukowych), mtotéw kuzniczych, ma-
szyn drogowych. niskoobrotowych maszyn przepty-
wowych (sprezarki, wentylatory, silniki), urzadzen
energetycznych (mtyny, kotly, kominy), piecow hut-
niczych oraz urzadzen odlewniczych (formierki, kraty
wstrzasowe) i innych. W ekspozycji srodowiskowej
na ten zakres czestotliwosci sa eksponowane osoby
mieszkajace w sasiedztwie lotnisk i drég komunika-
cyjnych o duzym nasileniu ciezkiego sprzetu oraz

w przemystowych Zrodtach takiego hatasu. Natezenie
dzwieku od takich Zrodet jest znaczgco nizsze, ale
za to ekspozycja znaczaco wydtuzona. Najwieksze
obawy spoteczne dotycza infradzwiekéw i hatasu
niskoczestotliwosciowego generowanego przez farmy
wiatrowe [5, 6].

Do tej pory jest bardzo niewiele publikacji po-
Swieconych skutkom zdrowotnym zawodowej czy
srodowiskowej dtugotrwatej ekspozycji na hatas
o niskich czestotliwosciach. Opublikowane prace
pokazuja, ze dominujgcym efektem wptywu infra-
dzwiekéw na organizm w ekspozycji zawodowej
i pozazawodowej jest ich ucigzliwe dziatanie, wy-
stepujace nawet juz przy niewielkich przekrocze-
niach progu styszenia. Efekt jest bardzo zindywi-
dualizowany. Stwierdzano go nawet przy poziomach
ok. 55 dB. W pozastuchowych efektach ekspozycji
na hatas niskoczestotliwosciowy istnieje zbyt wiele
rozbieznosci, a badania wptywu infradzwiekow
na cztowieka sg nadal fragmentaryczne, zwtaszcza
badan skutkow dtugotrwatej ekspozycji w warun-
kach pozalaboratoryjnych [4-7]. W piSmiennictwie
ukazaty sie prace gtownie zespotu Castello Branco
& Alves Perreira dotyczace tzw. choroby wibroaku-
stycznej (w skrocie VAD od vibroacoustic disease)
jako specyficznego skutku ekspozycji na hatas ni-
skoczestotliwo$ciowy (o poziomie powyzej 90— 110
dB i czestotliwosci z zakresu ponizej 500 Hz) stwier-
dzonej pierwszy raz przez ten zespdt wsrod perso-
nelu obstugi technicznej lotniska, a potem takze
i w innych grupach. Mimo tego, ze do tej pory za-
den inny osrodek naukowy nie opublikowat prac
z podobnymi wynikami, to brak jest takze argu-
mentoéw za odrzuceniem hipotezy VAD [8]. Badania
wptywu infradZwieké6w na cztowieka sg nadal frag-
mentaryczne, zwtaszcza badan skutkow dtugotrwa-
tej ekspozycji zawodowe;j .

Celem pracy byto poréwnanie skutkéw zawodo-
wej ekspozycji na hatas z dominujacym udziatem
hatasu niskoczestotliwosciowego ze skutkami eks-
pozycji na hatas tzw. styszalny.

MATERIAL | METODY

Do badan wytypowano 12 zaktadéw pracy ze
stanowiskami z ekspozycja na hatas niskoczestotli-
wosciowy. Badaniami objeto 307 oséb w tym 86
0s6b z grupy kontrolnej nieeksponowanej zawodo-
wo na hatas, 129 os6b eksponowanych na hatas
z dominujacym udziatem infradzwiekéw i hatasu
niskoczestotliwo$ciowego oraz 92 osoby ekspono-
wane na hatas z dominujacym udziatem hatasu sty-
szalnego (audio).
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Pracownicy byli badani przed rozpoczeciem pracy.
Panel badan obejmowat:
® zebranie wywiadu od badanego dot. historii za-
wodowej i zdrowotnej;
® audiometrie tonalng, celem ustalenia wartosci

progowych stuchu na czestotliwosciach: 500,

1000, 2000, 4000, 6000 i 8000 Hz za pomoca

audiometru firmy Madsen;

® Test Bourdona polegajacy na wyszukaniu z czasie
1 minuty litery ,,m” w ciagu przypadkowych liter,
dajacy informacje o stanie zmeczenia;

® pomiar cis$nienia tetniczego krwi w pozycji sie-
dzacej na lewej rece po przynajmniej 10 minutach
odpoczynku, wedtug metody WHO;

® podstawowe badanie moczu z oznaczeniem po-

ziomu stresu oksydacyjnego w moczu metoda im-

munoenzymatyczng (ELISA) za pomoca gotowych

kitbw do wyznaczania stezenia malonylodialde-
hydu (MDA), jednego z produktéw peroksydaciji
lipidow przy uzyciu testu TBARS Assay Kit Nr
kat. 100090535, firmy Cayman Chemical, zgodnie

z instrukcjg zamieszczong przez producenta.

Oznaczenie oparte jest na reakcji miedzy MDA

i kwasem tiobarbiturowym (TBA) w wysokiej tem-

peraturze 90-100°C i w $§rodowisku kwasnym.

Produktem tej reakgji jest barwny kompleks (thio-

barbituric acid-reactive substances-TBARS), kto-

rego maksimum absorpcji wystepuje przy dtugosci
fali A=530-540 nm. Drugim parametrem stresu
byto oznaczanie markera uszkodzenia oksydacyj-
nego, DNA, 8-hydroxy-2-deoxyguanozyny (8-OH-
dG). TloSciowa ocena stezenia 8-hydroxy-2-deo-
xyguanozyny (8-OH-dG) w moczu zostata doko-
nana w oparciu o kompetycyjng metode ELISA,

z uzyciem zestawu firmy BioVendor, nr kat.

RSCN213100R, zgodnie z instrukcja zamieszczong

przez producenta. Absorbancje probek odczytano

przy dtugosci fali 450 nm z uzyciem spektrofoto-
metru mikroptytkowego PowerWave XS firmy BIO-

TEK. Stezenie 8-OH-dG w probkach odczytano

z przygotowanej krzywej wzorcowej. W opisanej

metodzie ekstynkgcji stezenie konicowego produktu

barwnego jest odwrotnie proporcjonalne do ste-
zenia 8-OHdG w badanych probkach.
® baterie testow elektrofizjologicznych sktadajacej

sie z:

I. Audiometrii potencjatéw wywotanych z pnia
mozgu (BSR — Brain Stem Response Audio-
metry), z zastosowaniem audiometru firmy Ni-
colette, model Viking. Do badania stosowano
trzask szerokopasmowy (click) o czasie trwa-
nia 0,125 ms. Badania byly prowadzone
w specjalnym pomieszczeniu Poziom stoso-
wanego sygnatu wynosit 80 dB. Byty okreslane

czasy latencji fal I, III na poziomie 80 dB nHL,
oraz interwaty miedzyfalowe.

I1. Audiometrii impedancyjnej dla oceny patolo-
gii w obrebie ucha srodkowego oraz wyzna-
czenia progu odruchu strzemigczkowego.
Do badan byt stosowany audiometr firmy
Madsen, model Zodiac 901;

II. Posturografii — jest to nowa metoda do oceny
zmian w centralnym uktadzie nerwowym wy-
wotywanym przez czynniki neurotoksyczne.
Jest metoda czuta i wykrywa zmiany powo-
dowane nawet przez niskie stezenia czynni-
koéw neurotoksycznych. Jest metodg nieinwa-
zyjna, tatwg do wykonania i niezalezng od po-
ziomu intelektualnego badanego. W metodzie
okresla sie zaburzenia neuromotoryczne, po-
przez ocene zakresu ,,ptywania” punktu ciez-
kosci utrzymywanego w normalnym stabil-
nym potozeniu rOwnowagi poprzez centralny
uktad nerwowy. Dokonuje sie zapisu sygnatow
ze specjalnej platformy badawczej dla 4 wa-
runkéw: badany stat swobodnie przez 30 sek.
z otwartymi oczami, 30 sek. z zamknietymi
oczami, kolejne 2 x 30 sek. na warstwie gabki
o grubosci 15 mm z otwartymi oczami i za-
mknietymi oczami;

IV. Otoemisji akustycznej z zastosowaniem Trans-
ient Evoked Otoacousic Emmission (TEAOE,
badanie bezinwazyjne obiektywne, krotko-
trwate (ok. 30 sek.). Badanie polegato na tym,
ze do ucha badanego wktadano sonde umo-
cowang w stuchawce, ktéra posiadata nadaj-
nik i mikrofon odbierajacy. Nadajnik podawat
sygnat w postaci krotkotrwajgcego sygnatu,
a odbiornik rejestrowat odpowiedZ komorek
rzesatych pobudzonych tych sygnatem. Pro-
gram sterujacy dokonywat analizy zarejestro-
wanego sygnatu. Po zakoniczeniu badania oce-
niano zarejestrowane wyniki bioragc pod uwa-
ge odtwarzalno$¢ sygnatu (korelacje), stosu-
nek sygnatu do szumu i warto$¢ sygnatu.

V. Pomiaru czucia wibracji z zastosowaniem
miernika czucia wibracji — badanie nieinwa-
zyjne z zasady podobne do badan audiometrii
konwencjonalnej. Badanie polega na tym, ze
badany ktadzie kolejno palce na elemencie
drgajacym miernika z r6zng czestotliwoscig
i r6znym natezeniem. Natezenie drgan narasta
az do momentu, gdy badany zasygnalizuje ze
odczuwa drgania. W ten sposOb wyznacza si¢
progi czucia wibracji dla r6znych czestotliwo-
$ci. Z uwagi na ograniczenia czasowe dla celu
tej pracy badano tylko czucie w palcu pigtym
obu rak.



44 Medycyna Srodowiskowa - Environmental Medicine 2014, Vol. 17, No. 1

Krystyna Pawlas i wsp.: Wptyw hatasu niskoczestotliwosciowego i styszalnego na zdrowie

Rownoczesnie z badaniami pracownikéw wyzna-
czano, za pomoca miernikéw poziomu dZzwieku
SVAN 945A i 912AE, parametry ekspozycji z zasto-
sowaniem zaréwno krzywej G, krzywych A, C1i Lin,
jak i analizy tercjowej i oktawowej w paSmie
2 do 8000 Hz. Poziom dzwieku oznaczano metodg
posrednia, wyznaczajac poziomy rownowazne po-
szczegOlnych operacji i ich czas trwania, a nastepnie
wyliczajac poziom ekspozycji na hatas dla kazdej
badanej osoby.

Na podstawie energii akustycznej dla tercji o czes-
totliwosciach srodkowych z pasma 2 Hz do 8000 Hz
obliczono sumaryczng energie ekspozycji dla pasm
2-250 Hz i 500-8000 Hz i odpowiednio do tego
dokonano podziatu badanej grupy na osoby nie eks-
ponowane na hatas, osoby eksponowane na hatas
z dominantg czestotliwosci niskich z przedziatu
2-250 Hz (infradzwieki i czestotliwosci niskie) oraz
osoby eksponowane na hatas z dominantg czestot-
liwosci 500-8000 Hz (czestotliwosci wysokie — au-
dio).

Utworzono w ten spos6b 3 podgrupy:

- podgrupe 0, kontrolng bez zawodowej ekspo-

zycji na hatas, liczacg 86 osob;

- podgrupe 1, liczaca 129 oséb - ekspozycja
na infradZzwieki i czestotliwosci niskie (od ok.
1,4 Hz do ok. 354 Hz), oktawy od 2 Hz do 250
Hz (podgrupa LFN);

- podgrupe 2, liczacg 92 osoby, z dominanta
w pasmie czestotliwosci styszalnych — audio,
oktawy od 500 Hz do 8000 Hz (od ok. 355 Hz
do ok. 11 225 Hz, podgrupa AudioN).

Na przeprowadzenie badan uzyskano zgode Ko-
misji Bioetycznej nr 3/2011 przy Instytucie Medy-
cyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu.

WYNIKI

W tabeli I pokazano podstawowe dane demogra-
ficzne badanych podgrup.

Roznice w wieku i stazu pracy nie byty statystycz-
nie istotne. Nie byto tez rdznic istotnych statystycz-
nie miedzy grupami pod wzgledem BMI (Body Mass
Index), iloscia spozywanej kawy, historiag chorobowa
w obrebie uszu, oraz lekow, takich jak antybiotyki
aminoglikozydowe, aspiryna, furosemid. W grupie
eksponowanej na hatas jest wigkszy odsetek palaczy.
Jesli chodzi o pte¢, to w grupie kontrolnej jest nad-
reprezentacja kobiet w poréwnaniu do grup nara-
zonych na hatas, stad tez r6znica w historii stuzby
wojskowej i w odsetku palaczy. Niestety z uwagi
na specyfike zaktadéw, w ktorych przeprowadzono

badania, stanowiska produkcyjne zwigzane z eks-
pozycja na czynniki szkodliwe, sa zdominowane
przez mezczyzn. Osoby do grupy kontrolnej rekru-
towano z tych zaktadéw, gdzie wykonywano bada-
nia i najczesciej byly to osoby zatrudnione na sta-
nowiskach biurowych, niestety mezczyzni najcze-
Sciej nie wyrazali zgody na badania, zwtaszcza po in-
formacji o poborze krwi, stad nadreprezentatywnos¢
kobiet w grupie kontrolnej.

Tabela I. Podstawowe dane demograficzne (wartosci srednie
+ odchylenie standardowe)
Table I. Basic demographic data (mean values + standard

deviation)
Poziom
Grupa Kontrola LFN Audio N istotnosSci
réznic P
Liczba osdéb 86 129 92
Wiek w latach |45,2+10,9| 45,5+9,7 |48,7+10,3| 0,32
Pte¢ K/M 40/41 6/116 5/87 0,00
BMIw kg/m? |27,56+4,4 | 28138 |27,6+39 | 0,54
Stazpracy  lyg5.4112(20,1+108/24,9+133| 0,67
w latach
Lata pracy )1 18,6+9,7 [21,6+13,1| 0,03
w hatasie
Cisnienie
skurczowe 128+14 | 135+18 | 13416 0,02
w mm Hg
Cisnienie
rozkurczowe 8613 9017 8912 0,03
w mm Hg
Cholesterol
podwyz- 23 28 21 0,52
szony (n)
Palenie (n) 16 42 24 0,04
Kawa (n) 70 100 71 0,98
Alkohol (n) 15 85 73 0,00

BMI — wskaznik masy ciata (Body Mass Index)

LFN - osoby narazone na hatas z dominantg niskich czestotliwosci
(workers exposed to Low Frequency Noise)

AudioN — osoby narazone na hatas z dominantg wysokich czes-
totliwosci (2500 Hz) (workers exposed to audio noise)

*)1 — 6 0s0b byto w przesztosci narazonych na hafas przez 8,1 =4,6
lat (6 person were exposed to occupational noise for 8,1 +4,6
years in the past)

Dzienna dawka catkowitej energii akustycznej
0s6b z grupy LEN byta ponad trzykrotnie (2,7) wy-
zsza niz osOb eksponowanych na hatas styszalny,
w 97% skupiona w pasmie o czestotliwosciach srod-
kowych oktaw 2-250 Hz (Tabela II). W przypadku
hatasu styszalnego 75% energii przypadato na za-
kres czestotliwosci styszalnych, a 25 na zakres czes-
totliwosci niskich.
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Tabela Il. Energia hatasu w catym zakresie czestotliwosci i podzakresach niskich (2 Hz — 250 Hz) i styszalnych czestotliwosci

(500 Hz — 8000 Hz) w badanych podgrupach oséb zawodowo eksponowanych

Table Il.Energy of sound in the whole frequency range and in low frequency range (2Hz — 250 Hz) and audio frequency range

(500Hz — 8000 Hz)

Energia hatasu w Pa?s

L Grupa eksponowana na hatas Grupa eksponowana na hatas
Zakres czestotliwosci w Hz . L
niskoczgstotliwosciowy styszalny
Srednia = SD min max Srednia = SD min max
HAEAS_SUMA_CAtOSC 2,70+3.00 0,02 17,41 1,00+1,18 0,03 5,74
HAEAS_SUMA_2-250 2,63+2,52 0,01 15,00 0,26+0,16 0,01 0,72
HAEAS_SUMA_500-8000 0,25+0,21 0,00 0,77 0,80+1,07 0,01 5,50

Dawka energii hatasu w pasmie czestotliwosci
niskich grupy eksponowanej na hatas styszalny byta
dziesieciokrotnie nizsza a w pasmie hatasu styszal-
nego czterokrotnie wyzsza. niz te, ktore otrzymywali
pracownicy eksponowani na hatas niskoczestotli-
wosciowy. Ekspozycje byly zréznicowane w szero-
kim zakresie w catym pasmie czestotliwosci.

CiSnienie krwi skurczowe i rozkurczowe byto
wyzsze w grupie narazonych w poréwnaniu do gru-
py kontrolnej. Nie byto r6znic istotnych statystycz-
nie miedzy narazonymi na infradzwigki i hatas ni-
skoczestotliwoSciowy (podgrupa 1) a narazonymi
na hatas styszalny (podgrupa 2). Wynosito ono od-
powiednio: 128 =14 mm Hg/86 + 13 mm Hg w gru-
pie kontrolnej, 135+18 mm Hg/90=17 mm Hg
w grupie narazonych na hatas infradZzwiekowy i ni-
skoczestotliwosciowy, oraz 134 =16 mm Hg/89 =12
mm Hg w grupie narazonych na hatas styszalny.
Grupy nie rbznity sie statystycznie istotnie
pod wzgledem choréb nerek, hipercholesterolemii
i cukrzycy. Cisnienie skurczowe dodatnio korelowato
z wiekiem, piciem alkoholu, dlugoscig pracy w na-
razeniu na hatas oraz z typem ekspozycji na hatas
(gdzie typ 1 byta to ekspozycja na hatas infradZwie-
kowy, typ 2 ekspozycja na infradzwieki z hatasem
niskoczestotliwosciowym, typ 3 ekspozycja na hatas
niskoczestotliwoSciowy, typ 4 ekspozycja na hatas
styszalny z komponenta srednich i wysokich czes-
totliwosci, i typ S ekspozycja na hatas wysokoczes-
totliwoSciowy). Cisnienie rozkurczowe korelowato
jedynie z iloscig pitej dziennie kawy. Zarbwno cis-
nienie skurczowe jak i rozkurczowe byto nizsze
w grupie kobiet. W badanej grupie nie wykazano
zwigzku miedzy schorzeniami a parametrami eks-
pozycji. Bole gtowy byly czestsze w grupie ekspo-
nowanej na hatas niskoczestotliwosciowy i infra-
dzwiekowy w poréwnaniu do grupy eksponowanej
na hatas styszalny, i korelowaty dodatnio z iloscia
wypalanych dziennie papieroséw. Szumy i dzwonie-

nie w uszach korelowaty dodatnio z wiekiem, iloScig
pitego alkoholu i dlugoscia ekspozycji, i byly czest-
sze w grupie eksponowanej na hatas niskoczestot-
liwosciowy.

Badania audiometryczne za pomocg audiometrii
tonalnej i otoemisji akustycznej wywotanej trza-
skiem wykazaty, ze stuch oséb badanych jest gorszy
w grupie narazonej niz kontrolnej. Po podziale gru-
py narazonych na hatas na podgrupe LFN i podgru-
pe AudioN, widag, ze progi stuchu w podgrupie kon-
trolnej i podgrupie LFN s3 zblizone. Najgorszym stu-
chem wykazata sie¢ podgrupa eksponowana na hatas
styszalny AudioN w audiometrii konwencjonalnej
(Rycina 1). W przypadku otoemisji akustycznej pod-
grupa eksponowana na hatas niskoczestotliwoscio-
wy miata wyniki gorsze od grupy kontrolnej ale lep-
sze od podgrupy eksponowanej na hatas styszalny,
uSrednione wartosci parametru korelacja przedsta-
wiono na rycinie 2.

W regresji wielokrotnej wptyw wieku i catozycio-
wa dawka hatasu styszalnego wykazaty zaleznos¢ is-
totng statystycznie z potozeniem progu stuchu (obu-
stronnie). PotoZenie progu odruchu strzemigczkowe-
go nie r6znito si¢ miedzy badanymi podgrupami.

Korelacja rang Spearmana pokazata, ze ubytki
koreluja z wiekiem, typem hatasu — im wieksza za-
wartos$¢ wysokich czestotliwosci tym ubytki wiek-
sze, oraz z czasem ekspozycji na hatas. Podobne wy-
niki zaleznosci uzyskano w badaniu otoemisji aku-
stycznej wywotanej trzaskiem. Ponadto otoemisja
akustyczna byta stabsza w grupie mezczyzn w po-
réwnaniu do kobiet. W regresji wielokrotnej nie wy-
kazano zadnych zwigzkoéw istotnych statystycznie
miedzy parametrami otoemisji akustycznej a bada-
nymi determinatami. W badaniu audiometrig im-
pedancyjng lepsze wyniki uzyskaly kobiety, progi
odruchu strzemigczkowego podnosily sie wraz z cza-
sem ekspozycji na hatas dla wszystkich czestotliwo-
Sci poza 1000 Hz. W catym paSmie czestotliwosci
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Rycina 1. Potozenie progdw stuchu w audiometrii tonalnej oséb eksponowanych na hatas infradzwiekowy i niskoczestotliwosciowy
(LFN), hatas styszalny (AudioN) i grupy kontrolnej. Literkg P przy czestotliwosciach oznaczono wyniki lda ucha prawego,

a literka L dla ucha lewego

Figure 1. Hearing threshold of workers exposed to infrasound and low frequency noise (LFN), audio noise (AudioN) and controls
determined by tone audiometry. Results for the right ear are marked by letter P and for the left ear by letter L
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Rycina 2. Srednie wartosci korelagji w badaniu otoemisji akustycznej wywotanej trzaskiem oséb eksponowanych na hatas infra-
dzwiekowy (LFN) i niskoczestotliwosciowy, hatas styszalny (AudioN) i grupy kontrolnej. Literkg P przy czestotliwosciach
oznaczono wyniki lda ucha prawego, a literka L dla ucha lewego

Figure 2. Mean correlations of workers (in %) exposed to infrasound and low frequency noise (LFN), audio noise (AudioN) and
controls determined by Transient Evoked Acoustic Otoemissions (TEAOs). Results for the right ear are marked by letter

P and for the left ear by letter L

progi odruchu strzemigczkowego dodatnio korelo-
waty z BMI. Po wprowadzeniu tych zmiennych
do modelu regresji wielokrotnej jedynie wiek i pa-
lenie papierosow pokazaty wplyw istotny statystycz-
nie na potozenie progu odruchu strzemigczkowego

obustronnie dla czestotliwosci 2000 Hz. Nie stwier-
dzono zadnych r6zni¢ miedzy badanymi grupami
w przypadku badan wykonanych za pomoca audio-
metrii odpowiedzi wywotanych z pnia mézgu oraz
palestezjometrii.
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Badania stanu stabilnos$ci rdwnowagi byty wyko-
nywane za pomocg posturografii statycznej. Ocenia-
no z pola powierzchni wychylen srodka ciezkosci
w warunkach stania na platformie posturograficznej
z oczami otwartymi (oczyO), stania na platformie
posturograficznej z podktadka gabczastg pod stopa-
mi z oczami otwartymi (oczyO z p), stania na plat-
formie z oczami zamknietymi (oczyZ) i w koncu sta-
nia na platformie z oczami zamknietymi i z pod-
ktadka gabczastg pod stopami (oczyZ z p). Stanie
z zamknietymi oczami wytacza narzad wzroku z sys-
temu sterowania postawa, stanie na podktadce gab-
czastej zaburza sygnaty dla proprioreceptoréw, a sta-
nie z oczami zamknietymi na podktadce wytacza
narzgd wzroku i zaburza prace proprioreceptoréw
wymuszajgc najwieksze obcigzenie do sterowania
utrzymaniem postawy osrodkowemu uktadowi ner-
wowemu. We wszystkich wariantach badania jedynie
narzad przedsionkowy pracuje caly czas tak samo
dla utrzymania postawy. Pozwala to na okreslenie
wptywu czynnikéw na jakie eksponowani byli pra-
cownicy na poszczegdlne czesci uktadu rownowagi
w utrzymaniu pozycji stojacej. Oceniane jest w ten
sposob narzad przedsionkowy, narzad wzroku i pro-
prioreceptory. Wyniki badanych sa przedstawione
na kolejnych dwoch rycinach nr 31 4.
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oczyO — stanie oczy otwarte bez podktadki (eyes open wit-
hout foam pad)

oczyZ — stanie oczy zamkniete bez podktadki (eyes closed
without foam pad)

oczyO zp - stanie na podktadce oczy otwarte (eyes open
on foam pad)

oczyZ zp — stanie na podkfadce oczy zamknigte (eyes closed
on foam pad)

Rycina 3. Wyniki badania pola ptywania srodka ciezkosci oséb
eksponowanych na hatas infradzwiekowy i nisko-
czestotliwosciowy (LFN), hatas styszalny(AudioN)
i grupy kontrolnej

Figure 3. Body sway area of workers exposed to infrasound
and low frequency noise (LFN), audio noise (AudioN)
and controls
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oczyO - stanie oczy otwarte bez podktadki (eyes open without foam pad)
oczyZ - stanie oczy zamkniete bez podktadki (eyes closed without foam pad)
oczyO zp —stanie na podkfadce oczy otwarte (eyes open on foam pad)

oczyZ zp - stanie na podktadce oczy zamkniete (eyes closed on foam pad)

Rycina 4. Porownanie wskaznikow typu Romberga pola powierzchni ptywania $rodka ciezkosci osob eksponowanych na hatas
infradzwiekowy i niskoczestotliwosciowy (LFN), hatas styszalny (AudioN) i grupy kontrolnej
Figure 4. Body sway area ratios of workers exposed to infrasound and low frequency noise (LFN), audio noise (AudioN) and

controls
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Jak wida¢ z rycin osoby eksponowane na hatas
uzyskaly gorsze wyniki w badaniu stabilnosci row-
nowagi w porownaniu do grupy kontrolnej. Naj-
wieksze pole ptywania $rodka czestosci uzyskiwali
pracownicy eksponowani na hatas styszalny. Wyniki
badania stanu narzadu stuchu zalezaty do typu ha-
tasu: gorsze wraz ze wzrostem udziatu czestotliwosci
wyzszych, i byly gorsze u kobiet niz u mezczyzn.

Postepujac podobnie jak zesp6t Bhattacharya (8,
9] wyliczono tez wspdtczynniki typu Romberga dla
kolejnych kombinacji zapisu ptywania srodka ciez-
kosci w warunkach badania. Dzielac odpowiednio
pole powierzchni wykonane w okre$lonych warun-
kach badania przez pole powierzchni uzyskane w in-
nych warunkach badania. I tak, oceniajac pole po-
wierzchni wykonane podczas stania na podktadce
do pola powierzchni wykonanych podczas stania
bez podktadki oceniany jest efekt propriorecepto-
réow. Oceniajgc zapisy wykonane podczas stania
z oczami zamknietymi w stosunku do zapisow wy-
konanych z oczami otwartymi oceniany jest efekt
narzadu wzroku. Natomiast oceniajgc zapis wyko-
nany wtedy, gdy badany stoi z oczami zamknietymi
na gabczastej podktadce w stosunku do zapisu, gdy
badany stoi z oczami otwartymi oceniany jest efekt
narzadu przedsionkowego. Wskazniki przedstawio-
no na rycinie nr 4. Stosunek pola powierzchni, gdy
badany stoi z zamknietymi oczami na podktadce

do pola powierzchni, gdy badany stoi na platformie
z oczami otwartymi (OczyZzp/OczyO) pokazuje, ze
narzad przedsionkowy jest najbardziej pobudzony
u pracownikéw eksponowanych na hatas niskoczes-
totliwoSciowy. Hatas niskoczestotliwoSciowy wy-
wiera takze wptyw na narzad wzroku (OczyZzp
/OczyO, OczyZ/OczyO; OczyZzp/OczyOzp).

Korelacja rang Spearmana sugeruje wptyw hatasu
styszalnego i palenia papieroséw na narzad wzroku
i narzad przedsionkowy, oraz wptyw pasma infra-
dzwiekowego na narzad przedsionkowy. Korelacje
z pozostalymi czynnikami nie sa znamienne staty-
stycznie. W regresji wielokrotnej zaden z badanych
parametrow nie wykazywat zwigzku z parametrami
rOwnowagi.

Aby oceni¢ zmeczenie praca osoby badane roz-
wigzywaty test Bourdona, polegajacy na wykreslaniu
okreslonej litery w ciggu 60 sekund z ciagu liter.
Efektywno$¢ wykonywania tego zadania przyjeto
jako ocene zmeczenia. Test byt wykonywany dwu-
krotnie: raz przed rozpoczeciem pracy i drugi raz
po zakonczeniu dniéwki. Poza tym pracownicy sami
subiektywnie oceniali stopien swojego zmeczenia
w skali 7 punktowej od: 1 — w ogoble nie zmeczony,
poprzez 2 — nieco zmeczony, 3 — lekko zmeczony, 4
- $rednio zmeczony, 5 — zmeczony, 6 — mocno zme-
czony, do 7 — bardzo zmeczony. Usrednione wyniki
dla badanych s3 przedstawione w tabeli III.

Tabela Ill. Subiektywna ocena stopnia zmeczenia oraz efektywnos¢ rozwigzywania testu Bourdona
Table lll. Subjective self-assessment of tiredness and performance of Bourdone test

. Przed pracg Po pracy
G Subiektywna Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
rupa ocena . ) o ) . o
. skreslonych | skreslonych | pominietych | skreslonych | skreslonych | pominietych
zmeczenia : : . . : X
liter wierszy liter liter wierszy liter

Kontrolna 24+16 43,1+9,4 9,4+2,0 1,927 36,1+8,5 9,022 78%7.2
infra + niskie 22413 | 415%96 | 91%20 | 2549 | 831+93 | 88+23 | 94%88
czestotliwosci

Czestotliwos¢ audio 2,6 +1,3 40,1+9,9 9577 2,1+3.2 329+7.3 8,56+272 8,4+9,7

Jak wynika z tabeli, zarbwno grupa kontrolna jak
i osoby narazone na hatas gorzej wykonywaty za-
danie po pracy, w grupie narazonej rozrzut wynikow
byt wiekszy niz w grupie kontrolnej. Sprawnos¢ byta
lepsza w grupie kobiet i spadata z wiekiem, nie wy-
kazywata zaleznosci od zawartosci czestotliwosci
w ekspozycji. Natomiast ocena hatasu jako mecza-
cego, ucigzliwego i szkodliwego dla stuchu byta oce-
niana czesciej przez osoby eksponowane na hatas
wysokoczestotliwo$ciowy i korelowata z energia
w pasmie 500-8000 Hz i poziomami A i C dzwigku.
Podobnie jak zaburzenia koncentracji i snu w dniu

badania, zaburzenia snu korelowaty takze z hatasem
w zakresie czestotliwosci niskich.

Korelacja rang Spearmana pokazata, ze spraw-
nos$¢ wykonywania zadania spada wraz z wiekiem,
byta lepsza wsrdd kobiet, malata z ekspozycja na ha-
tas, zardwno niskoczestotliwosciowy jak i styszalny,
z tym ze zwiazki z pasmem styszalnym byty silniej-
sze. Analiza regresji wielokrotnej wykazata, ze
sprawnos¢ wykonywania tego zadania malata z wie-
kiem, z poziomem ekspozycji na hatas, zarbwno
w pasmie do 63 Hz jak i w pasmie od 500 Hz w gore
oraz zalezata od catozyciowej dawki ekspozycji
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na hatas z zakresu do 250 Hz. Badani eksponowani
na hatas styszalny znamiennie czesciej oceniali hatas
jako meczacy i uciazliwy niz badani na niskoczes-
totliwo$ciowy, natomiast zaburzenia snu korelowaty
z hatasem niskoczestotliwosciowym.

Wyniki oznaczania parametrow stresu oksydacyj-
nego za pomocg oceny koncowych produktéow pe-
roskydacji lipidow reagujacych z kwasem tiobarbi-
turowym (TBARS) oraz 8-deoxy-Guanosine (8-OH-
dG) jako efekt uszkodzen cytotoksycznych pokazane
sa na rycinie 5. W legendzie ryciny nr 5 podane sg
jednostki w jakich wykonano oznaczenia tych pa-
rametrow.

20
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(@R )

Kontrola LFN AudioN

Rycina 5. Poziomy parametrow stresu oksydacyjnego TBARS
i 8-OH-dG 0s6b eksponowanych na hatas infradzwie-
kowy i niskoczestotliwosciowy (LFN), hatas styszalny
(AudioN) i grupy kontrolnej

Figure 5. Levels of TBARS and 8-OH-dG ratios of workers ex-
posed to infrasound and low frequency noise (LFN),
audio noise (AudioN) and controls

Jak wida¢ u os6b eksponowanych na hatas stwier-
dzono zwigkszony poziom stresu oksydacyjnego. Po-
ziom peroksydacji lipidow (TBARS) i uszkodzen cy-
totoksycznych 8OH-dGjest najnizszy w grupie kon-
trolnej, TBARS osiagnat najwyzsze wartosci po eks-
pozycji na hatas styszalny a 8-OH-dG u osob eks-
ponowanych na hatas niskoczestotliwosciowy. Ana-
liza porzadku rang Spearmana wskazuje na korela-
cje miedzy hatasem styszalnym a parametrami stre-
su oksydacyjnego TBARS i 8-deoxyG. Nie mozna
wykluczy¢, ze wplyw na to majg inne czynniki $ro-
dowiska pracy nie oceniane w tym programie, takie
jak wysoka temperatura czy wysitek fizyczny poja-
wiajace sie na badanych stanowiskach pracy,. Nato-
miast brak korelacji z parametrami hatasu w zakre-
sie niskich czestotliwosci sugeruje, ze potencjalne
zmiany zwigzane z pojeciem choroby wibroaku-
stycznej nie znalazty w tej pracy potwierdzenia.

Analiza regresji wielorakiej pokazata, ze poziom 8-
OH-dG jest determinowany wiekiem, a parametry
hatasu nie maja znaczenia, to w przypadku TBARS
hatas jako catos¢ ma wplyw istotny statystycznie,
natomiast nie ma r6znicy miedzy hatasem nisko-
czestotliwo$ciowym i wysokoczestotliwosciowym
(test U-Mana Whitenya).

DYSKUSJA

Liczne badania wykonywane w warunkach labo-
ratoryjnych wykazywaty, ze hatas niskoczestotliwo-
Sciowy wywotuje r6znorodne skutki zdrowotne. Za-
rowno stuchowe jak i pozastuchowe. Badania te
byly oparte gtéwnie o krotkoczasowe ekspozycje
i wysokie poziomy i pojedyncze czestotliwosci
na bardzo nielicznych grupach, nawet jednoosobo-
wych. Jedynie w przypadku oceny stopnia ucigzli-
wosci ekspozycji grupy byly liczniejsze. Badania te
pozwolily na wyznaczenie pewnych poziomoéw pro-
gowych dla tych czestotliwosci i byty w przesztosci
podstawa do ustanowienia najwyzszych dopuszczal-
nych natezen w Srodowisku pracy, ktore z biegiem
czasu zniknety z ustawodawstwa wielu krajow
w tym takze Polski. Rozpowszechnienie w Srodo-
wisku turbin wiatrowych wywotato zainteresowanie
skutkami zdrowotnymi zwigzanymi z tym zakresem
czestotliwosci. W warunkach rzeczywistych ekspo-
zycji, czy to zawodowej czy srodowiskowej, zrodta
generujace hatas z komponentami infradZwiekowy-
mi i niskoczestotliwo$ciowymi generujg takze hatas
z zakresu wyzszych czestotliwosci. Niestety w wielu
pracach poswieconych skutkom zdrowotnym eks-
pozycji rzeczywistej autorzy badajacy wptyw hatasu
niskoczestotliwosciowego w warunkach rzeczywis-
tych czesto ograniczali prezentacje wynikéw badan
akustycznego srodowiska pracy do czestotliwosci
infradZzwiekowych i niskich, pomijajac zakres po-
wyzej 200 (500) Hz, a wszystkie stwierdzane zmiany
zdrowotne przypisywali wytacznie zakresowi czes-
totliwosci infradzwiekowych i niskich. Najbardziej
typowym przyktadem, sg prace grupy Alves-Perreira
i Castelo Branco tworcoOw pojecia choroby wibroa-
kustycznej [6]. Podobnie zresztag w przypadku eks-
pozycji na hatas styszalny nie dokonywano pomia-
réw poziomoéw dzwieku w pasmach niskich czes-
totliwosci. W niniejszej pracy niezaleznie od zali-
czenia wstepnego stanowiska do ekspozycji na in-
fradzwieki i hatas niskoczestotliwo$ciowy czy hatas
styszalny wykonywano pomiary w pasmie infra-
dzwiekowym niskich czestotliwosci i czestotliwosci
styszalnych w pasmach tercjowych i oktawowych,
a nastepnie obliczano energie w trzech zakresach
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2-31,5 Hz, 63-500 Hz i powyzej 500 Hz. Wyzna-
czano parametry zdrowia badanych oséb ekspono-
wanych na hatas z energig dominujacg w tych trzech
pasmach. Jak wida¢ z rycin, co potwierdzita tez ana-
liza korelacyjna zaburzenia zdrowia sg najnizsze
w grupie kontrolnej, a najwieksze w grupie ekspo-
nowanej na hatas styszalny. Analiza korelacyjna wy-
kazata, ze badane parametry stanu zdrowia zaleza
istotnie statystycznie od hatasu styszalnego. Oczy-
wiscie wplyw na to w r6znym stopniu i w r6znych
zakresach mialy inne czynniki, miedzy innymi takie
jak nawyk palenia, wiek, pte¢, czy przebyte choroby:.
Poziom stresu oksydacyjnego, mierzony za pomoca
oceny koncowych produktow peroksydacji lipidow
reagujacych z kwasem tiobarbiturowym (TBARS)
rowniez byt najwyzszy w grupie eksponowanej
na hatas styszalny, co jest zbiezne w wynikami ba-
dan prowadzonymi na zwierzetach [10, 11]. Analiza
korelacji rang Spearmana wykazata zaleznos¢ po-
ziomu stresu oksydacyjnego od hatasu styszalnego
w pasSmie 500-8000 Hz, poziomu A i poziomu C
Wyniki sugeruja, ze silniejsze szkodliwe dziatanie
na organizm jest zwigzane z pasmem wyzszych czes-
totliwosci, styszalnych.

W pogtebionej analizie statystycznej, gdy do mo-
delu dotaczano inne czynniki potencjalnie modyfi-
kujace efekty ekspozycji, zaleznosci istotne staty-
styczne miedzy parametrami ekspozycji na hatas
a efektami zdrowotnymi znikaty. Moze to by¢ spo-
wodowane tym, ze przy wielu czynnikach i duzej
zmiennoS$ci miedzyosobniczej oraz znacznym roz-
nicowaniu parametréw ekspozycji, badana grupa
byta jednak zbyt mata, by w analizie wieloczynni-
kowej zaleznosci utrzymaty sie. Wpltyw na to moze
mie¢ takze wspotekspozycja na inne czynniki $ro-
dowiska pracy takie jak obciazenia pracg fizyczna,
wysoka temperatura, praca zmianowa, wibracja itp.
dziatajace jako czynniki zakl6cajgce i maskujace
koncowy efekt. Ponadto w ocenie obcigzenia eks-
pozycja zatozono stabilnos¢ catozyciowg warunkow
ekspozycji, co jest zbyt duzym uproszczeniem, ale
z braku danych o parametrach ekspozycji w prze-
sztosci, zatozenie takie byto koniecznoscig, jednak
do interpretacji wynikow nalezy podchodzi¢ z duza
ostrozno$cia. Badania wykonano w modelu kon-
trolno — referencyjnym, ktory z zalozenia wymaga
takich uproszczen.

Biorgc to wszystko pod uwage do interpretacji
wynikéw nalezy podchodzi¢ z duzg ostroznoscia.
Nieliczne prace wykonywane w warunkach ekspo-
zycji zawodowej byty dos¢ zbiezne w tym, ze hatas
z dominacja niskich czestotliwosci jest bardziej
ucigzliwy i nuzacy niz hatas styszalny [5, 11-13],
aczkolwiek Kwano i wsp. Stwierdzit [14], ze zjawi-

sko to nie wystepuje w japonskim systemie
pracy/odpoczynku. W niniejszej pracy podobnie jak
i w pracy Kjellberga [15], rowniez nie stwierdzono
wiekszej ucigzliwosci hatasu niskoczestotliwoscio-
wego w stosunku do styszalnego. Brak jest badan
innych skutkéw ekspozycji zawodowej poza praca
Doroshenko i Stepczuka [3] pokazujaca, ze jesli ha-
tasowi styszalnemu towarzyszy ekspozycja na hatas
niskoczestotliwo$ciowy to ubytki stuchu i zaburze-
nia narzgdu rownowagi u pracownikow sg wieksze
w poréwnaniu do pracownikéw eksponowanych je-
dynie na hatas styszalny. Poza pracami grupy Alves-
Perreira i Castelo Branco [7] brak jest prac innych
zespotow pokazujacych zmiany potwierdzajace teze
o chorobie wibroakustycznej. Takze i wyniki uzys-
kane w tej pracy wskazuja, ze w przypadku rzeczy-
wistej ekspozycji na hatas o efektach zdrowotnych
decyduje energia pasma styszalnego.

WNIOSKI

Wyniki badan wskazuja, ze hatas styszalny jest
bardziej szkodliwy niz hatas niskoczestotliwosciowy
we wszystkich badanych parametrach. Mimo dtugiej
ekspozycji zawodowej stwierdzone zmiany w stanie
zdrowia grupy eksponowanej na hatas niskoczes-
totliwosSciowy nie wykazuja cech okreslanych w li-
teraturze jako choroba wibroakustyczna.
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