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Przedstawiono badania ankietowe wptywu hatasu ulicznego na stan zdrowia
i samopoczucie mieszkancow Warszawy mieszkajacych w rejonie o duzym na-
tezeniu ruchu ulicznego. Oprocz czynnikdw akustycznych w badaniach u-
wzgledniono wptyw wieku, ptci, warunkéw ekonomicznych oraz palenie tytoniu.

WSTEP

Zywiotowy rozw6j motoryzacji, oprécz niewatpliwych korzysci i satysfakcji dla coraz
liczniejszej rzeszy posiadaczy samochodow w Polsce, staje sie niestety dla niematych
grup ludnosci rownoczesnie zrédtem wielu uciazliwos$ci i zagrozen.

Jednym z nich jest hatas, szczegolnie uciazliwy dla mieszkancow, ktdérzy mieszkaja
w poblizu arterii komunikacyjnych o duzym natezeniu ruchu ulicznego. Skrajnie nie-
korzystny klimat akustyczny w tym rejonie wptywa negatywnie nie tylko na jakos$¢
bytowania tych ludzi, ale rowniez na stan ich zdrowia. Stale jednak brak jest rozstrzy-
gajacych dowodoéw okreSlajacych zakres i rozmiary tego wplywu. Najtatwiejszy do
ustalenia i najlepiej udokumentowany jest wptyw hatasu drogowego na sfere psychiczna
i sprawno$¢ dziatania cztowieka [6,7,9]. Ze wzgledu na niespecyficzny charakter od-
dziatywania hatasu niezwykle trudno jest ustali¢ zwigzek iloSciowy miedzy parametrami
narazenia a rozmiarem biologicznych skutkéw. Obserwowane bowiem zmiany moga
by¢ zwigzane z wieloma réznymi przyczynami, ktérych obserwacja zwykle jest zbyt
krétka, by mozna byto uzyskac jednoznaczne rozstrzygniecie. Jest wiec rzeczg istotng,
by skala potencjalnych efektdéw oddziatywania hatasu byta rozpatrywana na coraz to
szerszym materiale badawczym. Waznym réwniez zagadnieniem jest okre$lenie wartosci
progowej, na podstawie ktérej mozna by podejmowaé decyzje o koniecznosci dziatan
zabezpieczajacych przed hatasem.

Ustalenia skutkéw zdrowotnych, jaki powoduje hatas motoryzacyjny w obecnym
ksztatcie, nie mozna uzyska¢ w laboratorium, ale w warunkach rzeczywistego bytowa-
nia, w srodowisku domowym. Dlatego niniejsze badania przeprowadzono w warunkach
naturalnych, analizujgc sytuacje mieszkancow domow lezacych wzdtuz tras komunika-
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cyjnych o duzym natezeniu ruchu ulicznego. Zdecydowana ich wigkszo$¢ byta narazona
przez wiele lat na oddziatywanie hatasu.

MATERIAL | METODYKA

Badania przeprowadzono w 1997 i 1998 r. Do badan wytypowano domy znajdujgce sie w
bezposrednim zasiegu oddziatywania hatasu ulicznego, zlokalizowane przy dwdéch ulicach w War-
szawie: przy ul. Putawskiej i Trasie tazienkowskiej. Obie ulice naleza do gtdwnych ulic miasta,
jednak o odmiennym charakterze. Ulica Putawska jest ulicg miejska taczaca potudniowe rejony
miasta z Centrum Warszawy. Trasg tazienkowska, oprécz ruchu miejskiego, odbywa sie ruch
miedzymiastowy. Ruch na obu ulicach odbywa sie¢ w dwu Kkierunkach, niezaleznymi jezdniami o
trzech pasach ruchu, oddzielonymi od siebie waskim pasem rozdzielczym. Pasem tym ul.
Putawska jezdzg tramwaje. Natezenie pojazdow w dniu powszednim na ul. Putawskiej wynosi
ok. 67 tys., przy czym udziat transportu ciezarowego wynosi zaledwie ok. 4-5%. Natezenie ruchu
na Trasie tazienkowskiej wynosi ok. 127 tys., przy udziale pojazdéw ciezkich na poziomie 8-10%.
W ciagu nocy udziat pojazdéw ciezkich wzrasta na Trasie do 15%, podczas gdy na ul. Putawskiej
jest zblizony do dziennego. W okresach $wigtecznych ruch pojazdéw spada o ok. 20%.

Badania przeprowadzono na wylosowanej proébce 120 mieszkan. Zasada doboru mieszkan do
badan byt poziom réwnowazny, LAeq > 70 dB wystepujacy w ciagu dnia od strony ulicy. W 11
mieszkaniach odmoéwiono wziecia udziatu w badaniach. W wytypowanych mieszkaniach przepro-
wadzono badania ankietowe obejmujace wszystkie osoby doroste, ktére w dniu pomiaréow ukon-
czyly 18 lat. W badaniach wzieto udziat ogétem 212 osdb. Ich zadaniem bylo odpowiedzie¢
pisemnie na zawarte w ankiecie pytania. OdpowiedZ polegata na wyborze jednej z kilku poda-
nych mozliwosci. Niektére z badanych os6b nie udzielity odpowiedzi na wszystkie pytania.

Reakcje subiektywne oraz stan zdrowia oceniano przy wykorzystaniu specjalnie w tym celu
opracowanych kwestionariuszy i skal, umozliwiajacych ich klasyfikacje i pomiar. Kwestionariusz
obejmowat charakterystyke gospodarstwa domowego, dane personalne osoby badanej, ocene
warunkéw w zaktadzie jej pracy oraz w miejscu zamieszkania, sposoby radzenia sobie z hatasem,
styl zycia badanego oraz samoocene stanu zdrowia fizycznego i psychicznego. Czynniki takie jak
wiek, pteé¢, warunki mieszkaniowe czy przebyte choroby moga z jednej strony sprzyja¢ gwato-
wnosci reakcji na hatas, z drugiej za$ ekspozycja na hatas moze pogarsza¢ przebieg istniejgcych
wczesniej chordb badz przyczynia¢ sie do powstawania dolegliwosci.

Przy analizie materiatu uwzgledniono rézny stopien narazenia badanych os6b na hatas.
Uwzgledniono trzy podgrupy. Grupe 0s6b, ktore przebywaja przez cala dobe w pokoju o oknach
wychodzacych na ulice. Jest to grupa najbardziej narazonych os6b na hatas, oznaczona ,,0d ulicy”.
Grupe os6b, ktére przebywajg zardwno w dzieh jak i w nocy w pokoju o oknach wychodzacych
na podworko. Jest to grupa 0s6b najmniej narazonych, oznaczona ,,od podworka”. Trzecig grupe
stanowig osoby przebywajagce w pomieszczeniu Od ulicy jedynie w ciggu dnia, badz jedynie
w nocy. Zostata ona okreslona ,,0d ulicy/podwérka”. Procentowy udziat oséb pierwszej grupy byt
najwiekszy i wynosit 63,1%, drugiej - 17,2% i trzeciej - 19,7%.

Analize zaleznosci pomiedzy wymienionymi podgrupami oparto na tescie chi kwadrat albo
na tescie Fischera.

WYNIKI | ICH OMOWIENIE

Klimat akustyczny w rejonie prowadzonych badan

Analizowany rejon charakteryzuje sie bardzo niekorzystnymi parametrami akusty-
cznymi. Dwutygodniowe pomiary hatasu wykonane przy elewacjach doméw wykazaty,
ze pokoje usytuowane przy ul. Putawskiej charakteryzowaty sie rownowaznym pozio-
mem dzwieku, LAegrownym 72 dB w dzien, w rejonie Trasy tazienkowskiej 74 dB.
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W okresie nocy réwnowazny poziom dzwieku, LAeqprzy elewacji pokoi bezposrednio
narazonych na hatas wynosi w rejonie ul. Putawskiej 66 dB, w rejonie Trasy tazien-
kowskiej 69 dB.

Od strony podworka rownowazne poziomy hatasu w okresie dnia byty na poziomie
56 - 58 dB, natomiast w godzinach nocnych poziomy byly o ok. 8 dB nizsze.

W okresie Swigtecznym spadek poziomu w analizowanych rejonach byt niewielki;
wynosit przecietnie ok. 2 dB.

Ogdlna charakterystyka badanych

W badaniach przeanalizowano sytuacje psychofizyczng i zdrowotng mieszkancow
oraz jej zwiagzek z hatasem. Analizowano wplyw nastepujacych czynnikéw: wiek, ptec,
sytuacje materialng rodziny, a takze usytuowanie pokoju, w ktérym najczesciej przeby-
wali badani. Ten ostatni czynnik byt dla niniejszej pracy podstawowym. Pomimo
stosunkowo niewielkiego zr6znicowania grup poszukiwano przede wszystkim odpo-
wiedzi na pytanie o wptyw odmiennych warunkéw akustycznych na zdrowie i samopo-
czucie mieszkancow.

Analiza danych potwierdzita wystepowanie zwigzkéw i wspoétzaleznosci wielu anali-
zowanych zmiennych ze stanem zdrowia i warunkami akustycznymi w miejscu zamie-
szkania.

W sytuacji znacznego narazenia na hatas wiek badanych nie wptywal w istotny
spos6b na ich stosunek do zakitécen aktywnosci codziennej. Zar6wno mtodzi, jak
i osoby w starszym wieku negatywnie oceniaty wptyw hatasu na codzienne zycie. W
podobnym réwniez stopniu osoby w ré6znym wieku korzystaty z dostepnych sposobow
zabezpieczenia przed hatasem.

Nie obserwowano rowniez réznic w ocenie aktualnego stanu psychicznego i wiasnej
sytuacji zyciowej wsrod os6b w réznym wieku. Znaczny procent ogétu badanych ce-
chowat obnizony nastrdj i brak rownowagi psychicznej oraz mata odporno$¢ na sytuacje
trudne.

Wiek w sposdb istotny natomiast réznicowat badanych pod wzgledem stanu zdrowia,
odczuwanych dolegliwosci, czesto$ci wystepowania chor6b i zazywania lekdw. Znacznie
wiecej problemow zdrowotnych i dolegliwosci obserwowano wsréd osob starszych.
Zrdznicowanie pod tym wzgledem byto jednak podobne w grupach oséb zamieszkatych
w réznych warunkach akustycznych.

Znacznie mniejsze znaczenie niz wiek w odniesieniu do badanych zmiennych miata
pte¢. Reakcje obu ptci byly podobne na sytuacje akustyczng w miejscu zamieszkania
i sposdb zachowania sie wzgledem hatasu. Zar6wno mezczyzni jak i kobiety dos¢
powszechnie skarzyli sie na zaktdcenia wielu czynnosci dnia codziennego, a takze starali
sie chroni¢ przed hatasem przede wszystkim przez zamykanie i uszczelnianie okien.
Wiekszo$¢ osdb obu pici wyrazata niezadowolenie z warunkéw zamieszkania i checé
zmiany mieszkania. Podobny byt réwniez stan psychiczny badanych mezczyzn i kobiet.
Kobiety czesciej jednak niz mezczyzni wskazywaty na wystepowanie réznych dolegli-
wosci zdrowotnych. W wytypowanych grupach o odmiennym usytuowaniu pokoi
wzgledem ulicy udziat mezczyzn i kobiet byt podobny.

W badaniach nic zaobserwowano réwniez istotnego wptywu palenia papieros6w na
stosunek badanych do hatasu, jak réwniez zréznicowanego rozktadu palgcych w po-
rownywanych podgrupach.
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Subiektywna ocena hatasu i jego wpltyw na zdrowie

Podstawowym celem niniejszych badahn byto przeanalizowanie wplywu usytuowania
pokoi os6b badanych na subiektywna ocene hatasu i wywotywanych przez niego za-
ktocen oraz stan zdrowia i samopoczucie. Ewentualne réznice wystepujace miedzy tymi
grupami moga by¢ interpretowane jako ewentualny wptyw hatasu na stan psychiczny
i zdrowotny mieszkancéw zréznicowanych warunkéw zamieszkania.

Nasilenie negatywnych reakcji w$réd oséb zamieszkatych w zréznicowanych warun-
kach przedstawiono na ryc. 1

Ryc. 1. Czesto$¢ wystepowania negatywnych odczué¢ wsrod mieszkancow w zaleznosci od usy-
tuowania pokoju lub sypialni
Frequency of negative feelings among residents according to location of a room or

a bedroom

1
. podraznienie gardta lub oczu (throat and/or eyes irritation)

. trudnosci z oddychaniem (problems with breathing)

. zaktocenia wypoczynku (disturbances while having a rest)

. zaktdcenia stuchania RTV (disturbances while using the RTV appliances)
. utrudnienia rozmowy (difficulties in conversation)

. problemy z zasypianiem (disturbances when going to sleep)

. utrudnienia w nauce (disturbances while studing)

. zaktocenia snu (sleep disturbances)

. irytacja, zdenerwowanie (irritation)

. che¢ zamiany mieszkania (wish to change a flat)
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brzeczenie szyb (chinking windows)



Hatas uliczny a samopoczucie i stan zdrowia mieszkancow 195

Osoby, ktérych pokoje usytuowane byly od ulicy zdecydowanie cze$ciej doznawaty
wielu nieprzyjemnych wrazer, badz dostrzegaty zaktdcenia wiasnej aktywnosci spowo-
dowane oddziatywaniem spalin i hatasu w poréwnaniu z osobami przebywajgcymi
jedynie w dzien lub tylko w nocy w pomieszczeniu od ulicy, badz tez zamieszkatymi
na state w pomieszczeniu od podwdrka. Osoby te czedciej uskarzaty si¢ na podraznienie
gardta lub oczu, odnotowywaty brzeczenie szyb w mieszkaniu podczas przejezdzajacych
ciezarowek, doznawaty zakidcen podczas wypoczynku, porozumiewania sie miedzy
sobg, utrudnien w stuchaniu i ogladaniu radia i telewizji, rejestrowaty zaktécenia w pra-
cy umystowej lub nauce, a takze zdenerwowanie i irytacje.

Mimo wyraznej tendencji brak jest potwierdzonej statystycznie réznicy Swiadczacej
o wptywie usytuowania pokoi, w ktérych przebywaty osoby badane, na trudno$ci w od-
dychaniu.

Osoby narazone na oddziatywanie hatasu staraty sie minimalizowac jego wptyw przez
stosowanie roznych form zabezpieczen. Wyniki przedstawiono na ryc. 2.

Z przedstawionych danych wynika, ze miejsce usytuowania pokoju wptywato na
zachowanie mieszkancow wzgledem hatasu. Ws$r6d oséb przebywajacych w pokojach
od ulicy znacznie wiekszy odsetek ludzi zamykat okna lub je uszczelniat, jak réwniez
deklarowat cheé¢ zamiany mieszkania. W stosunku do innych form zachowanh brak jest
wyraznych réznic miedzy analizowanymi grupami oséb. Mozna to ttumaczyé stosunko-
wo niewielkim ich rozpowszechnieniem w naszym spoteczenstwie, a takze wystepowa-
niem zaktécen akustycznych réwniez w mieszkaniach usytuowanych od strony pod-
worka. Zamieszkiwanie w centralnych rejonach miasta stwarza ku temu wiele okazji.
Z analizy danych akustycznych wynika, ze rownowazny poziom hatasu na zewnatrz
pokoi od podwdrka ksztattuje sie na poziomie ok. 57 dB. Skitadaja sie nan oprocz
hatasu ulicznego krzyki dzieci i inne hatasliwe zachowania wspdétmieszkancow.

Zdecydowane natomiast r6znice stwierdzono w zakresie uogdlnionej oceny sytuacji
akustycznej w miejscu zamieszkania, mierzonej 10 stopniowg skala ucigzliwo$ci. Wyniki
zostaty przedstawione na ryc. 3 i 4.

Rycina 3 zawiera rozktad ucigzliwosci hatasu drogowego. Wyzsza pozycja na skali
Swiadczy o wiekszej ucigzliwosci i nasileniu negatywnego stosunku badanych do hatasu.
Osoby, ktore przez caly czas przebywaty w pokojach od ulicy na skali ucigzliwosci
usytuowane sg na stosunkowo wysokim poziomie, wybierajgc znacznie czeSciej wartosci
wskazujgce na duzg ucigzliwos¢ hatasu az do granicy wytrzymatosci. Osoby przeby-
wajace badz w dzien badz jedynie w nocy w pokoju od strony ulicy sa na podobnych,
cho¢ nieco nizszych pozycjach niz osoby, ktérych pokoje usytuowane byly bezposrednio
od strony ulicy. Znajduje tu potwierdzenie znane zjawisko oceniania srodowiska przede
wszystkim na podstawie sytuacji odbieranej jako ucigzliwej, cho¢by trwata ona przez
krotki czas.

Rycina 4 przedstawia skumulowane wartosci skali uciazliwosci hatasu ulicznego
wsérod mieszkancow o réznym usytuowaniu pokoju. Pozwala to na okreslenie procen-
towego udziatu oséb o odpowiedniej pozycji na skali. Z danych wynika, ze wsréd osob
mieszkajagcych od strony podwdrka ok. 77% badanych oceniata ucigzliwo$¢ hatasu
ulicznego na poziomie nizszym niz 5 punktéw, podczas gdy w grupie badanych,
mieszkajagcych od ulicy takich osob byto zaledwie 25%, a w grupie mieszanej 40%.
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Ryc. 2. Stosowanie réznych zabezpieczen przed hatasem przez osoby o rdéznym usytuowaniu

pokoi

Using various protection against noise in rooms of different location by people who
stay in

1. zatyczki elastyczne do uszu (earplugs)

2. $rodki nasenne lub uspakajajgce (sleeping pills or tranquillisers)

3. ograniczenie spaceréw po osiedlu (limitation of walks around housing project)

4. czestsze zamykanie okien w pokoju (closing windows more often than usual)

5. uszczelnianie okien (sealing up the windows)

6. pragnienie zmiany mieszkania (wish to change a flat)

W tych ostatnich grupach zdecydowana wiekszo$¢ to osoby sklasyfikowane na pozycji
powyzej 7 punktow.

Wplyw usytuowania pokoju ma natomiast zdecydowanie mniejsze znaczenie w od-
niesieniu do sytuacji zdrowotnej mieszkancéw. Na 31 niekorzystnych objawéw zdro-
wotnych i dolegliwosci jedynie 11 z nich wskazywato na zwiekszone wystepowanie
w grupie os6b zamieszkatych w gorszych warunkach akustycznych. Wyniki przedsta-
wiono na ryc. 5.

Z analizy danych wynika, ze hatas ma niewatpliwie wpltyw na stan zdrowia i samo-
poczucia badanych. Dotyczy to przede wszystkim takich niekorzystnych objawow jak:
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Rye. 3. Rozktad skali ucigzliwosci hatasu drogowego ws$réd mieszkancow o zréznicowanym
usytuowaniu pokoi
Distribution of annoyance scale among inhabitants of different rooms location

bicie i kotatanie serca, ucisk w klatce piersiowej, uderzenie krwi do gtowy, zastabniecia,
a zwilaszcza uczucie niewyspania i zmeczenia po przebudzeniu, podatno$¢ na zdener-
wowanie i trudnosci w skupieniu uwagi. Problemy ze snem, poczucie sennosci i chro-
niczne zmeczenie sg najbardziej powszechnym zjawiskiem ws$rdd oso6b zamieszkatych
od ulicy stwierdzanych rowniez w badaniach innych autoréw [2, 4]. Nie wykluczone,
ze zte samopoczucie, bezsennos$¢ i zmeczenie powodowane jest niedostateczng wenty-
lacja mieszkan, ograniczong rzadszym otwieraniem okien w mieszkaniach od ulicy.
Pomimo obserwowanych zwigzkéw miedzy usytuowaniem pokoju a niekorzystnymi
objawami zdrowotnymi i samopoczuciem badanych nie stwierdzono miedzy wymienio-
nymi grupami istotnych réznic w wystepowaniu okres$lonych choréb, potwierdzonych
przez lekarza czy czestosci zazywania lekéw. W grupie os6b mieszkajgcych od ulicy



198 Z. Koszamy

Skala ucigzliwosci

Ryc. 4. Krzywa skumulowana skali ucigzliwo$ci hatasu drogowego wsrdd mieszkancéw o zrézni-

cowanym usytuowaniu pokoi
Cummulative distribution of annoyance scale among inhabitants of different rooms

location

stwierdzono jedynie nieco wieksza czesto$¢ wystepowania nerwic narzagdowych oraz
zwiekszong konsumpcje w ostatnim okresie lekéw przeciwbdlowych i uspakajajacych.

Rowniez w innych wieloletnich badaniach dotyczacych ryzyka zawatu serca i innych
form choroby wiencowej nie wykazano, mimo wyraznej tendencji, potwierdzonego
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Ryc. 5. Wystepowanie negatywnych objawdw zdrowotnych (w %) ws$réd mieszkancéw o zrézni-
cowanym usytuowaniu pokoi - rdznice istotne statystycznie
Prevalence of negative health symptoms (in %) among inhabitants of different rooms
location (for statisticaly significant differences)

1
. ucisk w klatce piersiowej (constriction in chest)

. chroniczne zmeczenie (chronic fatigue)

. omdlenia (faintings)

. uderzenie krwi do gtowy (hot flush)

. fatwe meczenie sie (fatigability)

. béle reumatyczne i mig$niowe (rheumatic and muscular pain)
. czeste denerwowanie sie (frequent irritation)

. podatnos$¢ na irytacje (susceptibility to irritation)

. bezsennos$¢ i zmeczenie (sleeplessness and tiredness

. trudnosci z koncentracjg (difficulties with concentration)
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bicie i kotatanie serca (palpitation)

statystycznie wptywu hatasu drogowego na mieszkancow z rejondw hatasliwych [1].
Jednak we wczesniejszych studiach nad hatasem ulicznym zostat potwierdzony zwiazek
miedzy okresem zamieszkania i wystepowaniem nadci$nienia [8].
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PODSUMOWANIE

Rozwdj motoryzacji wigze sie z nadmierng emisjg energii akustycznej na tereny
zurbanizowane. Stanowi to zagrozenie dla zdrowia i samopoczucia mieszkancow.
Przedstawione dane S$wiadcza o niewatpliwym wptywie warunkoéw akustycznych na
kondycje psychofizyczng badanych. Hatas nie tylko wptywat na psychike cztowieka, a
takze wymuszal zmiane przyzwyczajen i upodoban. Na skutek negatywnych emocji
i zakt6cenia waznych biologicznych funkcji moze prowadzi¢ do nadmiernego obcigzenia
organizmu i stresu. Wynikiem tego jest pogorszenie stanu zdrowia i samopoczucia.

W Swietle wynikéw badan osoby zamieszkate w rejonie hatasliwym kilkakrotnie
czesciej niz inne wskazywaty na utrudnienia i odczuwaty zaktdcenia waznych dla orga-
nizmu czynnoéci codziennych oraz wielu dolegliwosci, z ktdrych najpowazniejsze to
zaburzenia uktadu krazenia (zaburzenia rytmu serca, b6l w klatce piersiowej, uderzenie
krwi do gtlowy, zmeczenie powysitkowe) oraz zaburzenia snu i chroniczne zmeczenie.
Jest prawdopodobne, ze tego typu dolegliwo$ci sg wyrazem nadmiernego obcigzenia
psychicznego i psychofizycznej regulacji, ktéra bgdz jest bezposrednio zwigzana z ucia-
zliwoscig hatasu badz posrednio wynika ze stresowych zaburzen wegetatywno-hormon-
alnych organizmu. Istotnym w tym wzgledzie okresem oddziatywania jest pora nocna.

Podobna zapadalno$¢ na choroby ws$réd grup o zréznicowanym klimacie akusty-
cznym nie moze by¢ traktowana jako brak zaleznos$ci przyczynowej miedzy hatasem
a wystepowaniem chorob. Wieloczynnikowe uwarunkowania stanu zdrowia uniemozli-
wiajg proste zestawianie skutkOw i przyczyn, poniewaz sg to skutki niespecyficzne, a
ich przyczyng jest caty kompleks r6znorodnych czynnikéw. Potwierdzony w literaturze
stresowy charakter oddziatywania hatasu ijego konsekwencje psychofizjologiczne nie
moga by¢ lekcewazone.

Z. Koszarny

EFFECT OF INTENSIVE TRAFFIC NOISE ON WELL-BEING AND A SELF
ASSESSED HEALTH OF URBAN INHABITANTS

Summary

In the study health situation of inhabitants and their subjective reaction to diffrent acoustic
conditions in their place of living were analysed.

Comparison of residends who spend most of the time in rooms at a street side with the
residents who lived in rooms at a yard side revealed significant differences between the groups
in mental state and self assessed health status. People, who live in worse acoustic conditions
more often complain about difficulties and disturbances in different daily activitiec. They also
more often reported different ailments, of which the most important are problems connected
with cardiovascular system, feeling tiredness after night sleep, frequent nervousness and irrita-
tion. This group of people more often takes painkillers and tranquillisers. However, there was
no difference between the groups in reporting diseases that could be associated with noise and
were confirmed by physician.

Observed differences in reporting negative symptoms and reactions mentioned above were
not related to socio-economic and behavioral factors such as: gender, age, economical conditions
or smoking which have similar distribution in both the groups.
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