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2. Wprowadzenie

Statystyki pokazujg, ze rocznie na swiecie w wypadkach drogowych ginie ok. 1,3 miliona
os6b, a rannych zostaje dodatkowo 20-50 milionéw oséb [54]. Koszty tych wypadkéw
globalnie szacuje sie na 518 miliardéw dolaréw (ok. 1-2% PKB w poszczegdlnych krajach)
[54]. Transport i gospodarka magazynowa, od wielu lat znajduje sie na 3 miejscu, za
budownictwem i przetworstwem przemystowym, pod wzgledem liczby smiertelnych ofiar
wypadkéw przy pracy [52]. Ostatnie statystyki WHO pokazuja, ze wsrod krajow europejskich
Polska znajduje sie w czotdowce pod wzgledem wielkosci wspétczynnika smiertelnych ofiar
wypadkéw drogowych. Wspodtczynnik ten wynosi w Polsce 11,8, podczas gdy w innych
krajach jest duzo mniejszy, np. W Niemczech 4,7 w Hiszpanii — 5,4, we Francji 6,4 [54].
Gtownymi sprawcami wypadkéw drogowych sg kierujgcy pojazdami. Z ich winy kazdego
roku dochodzi do okoto 80% wypadkéw. Wsréd kierujgcych pojazdami sprawcow wypadkow
drogowych grupa kierowcow zawodowych (kierowcy samochodéw ciezarowych,
autobusow, tramwajéw i trolejbuséw) stanowi z reguty ok. 10%. Prewencja wypadkow w
transporcie drogowym powinna polegaé m.in. na szeroko rozumianej optymalizacji

warunkoéw pracy kierowcy [31].

Do najwazniejszych zagrozen zawodowych na stanowisku kierowcow zawodowych nalezg
przede wszystkim wypadki drogowe. Zagrozeniem bywajg tez wypadki innego rodzaju, np.
porazenie prgdem na skutek postugiwania sie uszkodzonym sprzetem elektrycznym lub
nieodpowiedniej albo niesprawnej instalacji elektrycznej pojazdu [32]. Do istotnych
zagrozen zalicza sie takze obecne w srodowisku pracy kierowcy czynniki fizyczne (hatas
infradzwiekowy i drgania mechaniczne), czynniki chemiczne (materiaty pedne i smary,
spaliny, tlenek wegla), niewlasciwy mikroklimat w kabinie pojazdu, czynniki ucigzliwe,
wynikajgce ze sposobu wykonywania pracy i jej organizacji (wymuszona pozycja ciata,

zmienne warunki klimatyczne, praca zmianowa) oraz awarie (np. pozar silnika pojazdu) [24].

Dane literaturowe [16, 30], wskazujg, ze hatas infradzwiekowy w pojazdach drogowych
czesto przekracza wartosci dopuszczalne ze wzgledu ucigzliwos¢ (PN-Z-01338:2010) [51].
W przypadku drgan mechanicznych ryzyko zawodowe kierowcow ocenia sie jako srednie
(krotno$¢ NDN z reguty zawiera sie w przedziale (0,5-0,6) [16,30]. Mimo, ze wartosci ww.
czynnikbw nie przekraczajg wartosci Swiadczagcych o szkodliwosci ich oddziatywania
stanowig one czynnik ucigzliwy w srodowisku pracy, ktéry moze wptywa¢ na funkcje

psychofizyczne. Z doniesien literaturowych, zwtaszcza z ostatniego dziesieciolecia wynika,



ze skojarzone dziatanie na organizm cztowieka dwoch lub wiecej szkodliwych i ucigzliwych
czynnikbw srodowiska pracy poteguje niekorzystne skutki dziatania kazdego z nich

wystepujgcego oddzielnie [17, 18, 23, 30, 33].

Raporty Panstwowej Inspekcji Pracy [52] wykazujg, ze wypadkom przy pracy ulegajg
najczesciej kierowcy pojazdéw. Stanowig dominujgcg grupe ofiar wypadkow Smiertelnych.
Gtéwnymi przyczynami wypadkow sg zachowania ludzi, w tym m.in. niedostateczna
koncentracja uwagi i zmeczenie. Badania prowadzone na swiecie pokazuja, ze zarowno
hatas infradzwiekowy jak i drgania mechaniczne mogg powodowac tzw. skutki funkcjonalne:
wydtuzenie czasu reakcji ruchowej, wydtuzenie czasu reakcji wzrokowej, nadmierne
zmeczenie, rozdraznienie, ostabienie pamieci i koncentracji [23, 31]. Co wiecej dane
statystyczne [52] pokazujg, ze wypadkom przy pracy (kierowcy zawodowi) ulegajg
najczesciej kierowcy autobuséw i samochoddw ciezarowych, gdzie odnotowuje sie
najwyzsze wartosci ww. czynnikow. Zagadnienie tgcznego oddziatywania czynnikow
szkodliwych/ucigzliwych w srodowisku pracy jest niezwykle istotne. W literaturze zwraca sie
uwage na potrzebe badan w tym kierunku [23, 55]. W przypadku tgcznego oddziatywania
hatasu i drgan mechanicznych, prace badawcze prowadzone na swiecie skoncentrowane

sg gtéwnie na hatasie w zakresie styszalnym.

3. Wptyw hatasu i drgan mechanicznych na cztowieka

3.1. Hatas infradzwiekowy

Doniesienia literaturowe wskazujg, ze dominujgcym efektem oddziatywania infradzwiekow
i dzwiekow o niskich czestotliwosciach na organizm podczas ekspozycji zawodowej i poza
zawodowej jest ich dziatanie ucigzliwe, wystepujgce juz przy niewielkich przekroczeniach
progu styszenia. Wptyw dziatania hatasu niskoczestotliwosciowego o czestotliwosci 16 Hz
o poziomie 10 dB powyzej progu styszenia zaobserwowat Landstrom i Bystrom [19].
Ekspozycja na hatas powodowata znuzenie i zaburzenie w stanach czuwania. Podobne
wyniki badan uzyskali Yamazaki, Tokita [48]. Wedtug nich infradzwieki powodowaty
zmeczenie, depresje, stres i sennos$é. Inne badania Danielsson, Landstrom [3]
przedstawiajg wptyw dzwiekdéw o czestotliwosciach 6, 12 i 16 Hz o poziomach odpowiednio
95, 110 i 125 dB na uktad krwionosny cztowieka. Wykazano wzrost cisnienia skurczowego

i zmniejszenie cisnienia rozkurczowego przy braku zmian czestosci tetna. Najwieksze



objawy obserwowano dla czestotliwosci 16 Hz i objawy te nasilaty sie pod wptywem

zwiekszenia poziomu dzwieku i catkowicie zanikaty po zaprzestaniu ekspozycji.

Mahendra i Sridar [25] przeprowadzili badania wptywu hatasu infradzwiekowego na
ucigzliwos¢ pracy w grupie 93 robotnikow. Badania wykazaty béle w karku oraz zmeczenie
u osob eksponowanych na ten rodzaj hatasu. Hatas o niskich czestotliwosciach moze
rowniez oddziatywacC na narzad rownowagi. Wedtug Evans i Tempest [6] ekspozycja na
infradzwieki o czestotliwosciach 2-20 Hz powodowata zaburzenia rownowagi. Zjawisko to
byto najwieksze dla infradzwiekéw o czestotliwosci 7 Hz. Inne badania prowadzone w kraju
i zagranicg, wskazujgce na ucigzliwe dziatanie hatasu infradzwickowego i
niskoczestotliwosciowego charakteryzujgce sie na ogét subiektywnie okreslonymi stanami
nadmiernego zmeczenia, stresu, irytacji, dyskomfortu, sennosci, zaburzeniami réwnowagi,
zostaty opisane w nastepujgcych badaniach [4, 11, 12, 40, 44, 48]. Obiektywnym
potwierdzeniem tych standbw sg zmiany w osrodkowym uktadzie nerwowym,
charakterystyczne dla obnizenia stanu czuwania (co jest szczegodlnie niebezpieczne u
kierowcéw pojazdow). Badania wykazujg, ze omdwione symptomy majg charakter
przejsciowy ustepujg po usunieciu zrodta infradzwiekdw. Gdy poziomy cisnienia
akustycznego przekraczajg wartosci 140-150 dB, infradzwieki mogg powodowaé trwate,
szkodliwe zmiany w organizmie. Mozliwe jest wystepowanie zjawiska rezonansu struktur

narzgdéw wewnetrznych organizmu.

Nadmierna dtugotrwata ekspozycja na infradzwieki i dZzwieki o niskiej czestotliwosci o duzej
intensywnosci (o poziomach powyzej 90-110 dB i czestotliwosciach z zakresu ponizej 500
Hz) moze by¢ przyczyng wielu dolegliwosci, m.in. nieprawidiowej pracy uktadow:
nerwowego, krgzenia, oddechowego, pokarmowego, okreslanych przez niektérych badaczy
mianem choroby wibroakustycznej (Vibroacoustic Disease - VAD) [34]. Choroba ta
definiowana jest jako ogdlnoustrojowa patologia, wigzgca sie z nieprawidtowym rozrostem
substancji pozakomérkowych (kolagenu i elastyny) przy braku stanéw zapalnych. Efektem
koncowym jest zageszczenie struktur tkankowych, widoczne m. in. w naczyniach
krwionosnych, osierdziu, tchawicy, ptucach i nerkach (obserwowane zaréwno u zwierzat
laboratoryjnych - szczuréw oraz u pacjentéw), a w konsekwencji zmiany w uktadzie
sercowo-naczyniowym, oddechowym i nerwowym. Jak dotgd nie udato sie okresli¢
zaleznosci dawka - efekt. Niektore wyniki badan wskazujg na to, ze infradzwieki o

czestotliwosci 2-20 Hz i poziomie cisnienia akustycznego 115-120 dB mogg powodowaé



wydtuzenie o 30-40 % czasu reakcji u kierowcow samochoddéw w tescie sprawnosci

psychomotorycznej oraz przyczyniac sie do powstawania objawow sennosci [35].

Wg raportu z badan epidemiologicznych dot. kryteribw oceny szkodliwosci i ucigzliwosci
hatasu z dominujgcym udziatem infradzwiekdédw i hatasu niskoczestotliwosciowego w
ekspozycji zawodowej [35] (mimo braku wskazania na potrzebe ustalenia i ustanowienia
NDN dla hatasu infradzwiekowego i niskoczestotliwosciowego) wynika koniecznosc

kontynuowania badan w tym zakresie.

3.2. Drgania mechaniczne

Drgania mechaniczne przenoszone z uktadéw mechanicznych do organizmu cztowieka
mogq dziataC szkodliwie bezposrednio na tkanki i naczynia krwionosne; mogg takze
doprowadzi¢ do wzbudzenia niebezpiecznych drgan rezonansowych narzgdow
wewnetrznych lub struktur komorkowych. Dtugotrwate narazenie cziowieka na drgania
moze wywotaé w organizmie silne zaburzenia, doprowadzajgc do trwatych,
nieodwracalnych zmian chorobowych; rodzaj tych zmian zalezy od sposobu oddziatywania

drgan na pracownika [8, 9, 14, 15].

Narazenie na drgania mechaniczne prznoszone do organizmu przez kohczyny gérne
powoduje gtéwnie zmiany chorobowe w ukfadach: krgzenia krwi (naczyniowym), nerwowym
i kostno-stawowym. Zmiany te okreslane sg jako zespot wibracyjny. W wielu krajach, w tym
rowniez w Polsce, zespodt wibracyjny uznany zostat za chorobe zawodowg. Najczesciej
rejestrowang postacig zespotu wibracyjnego jest tzw. posta¢ naczyniowa, charakteryzujgca
sie napadowymi zaburzeniami krgzenia krwi w palcach rgk. Wystepujagce wdwczas
napadowe skurcze naczyn krwionosnych objawiajg sie blednieciem opuszki jednego lub
kilku palcow - ,choroba biatych palcow” (HAVS). Inne postacie zespotu wibracyjnego to
postaé¢ naczyniowa i posta¢ kostno-stawowa, mogg wystgpic¢ tez postacie mieszane [8, 9,
14, 15].

Zmiany w uktadzie nerwowym powstate na skutek dziatania drgan miejscowych to gtéwnie
zaburzenia czucia: dotyku, wibracji, temperatury, a takze dolegliwosci w postaci dretwienia
czy mrowienia palcow i rgk. Narazenie na drgania dziatajgce przez rece moze takze
wywotac objawy tzw. zespotu ciesni nadgarstka (CTS), w ktérym zaburzenia zwigzane sg

z uciskiem nerwu (posrodkowego) przechodzgcego przez kanat nadgarstka.



Zmiany w uktadzie kostno-stawowym reki powstajg gtownie na skutek drgain miejscowych o
czestotliwosciach mniejszych od 30 Hz. Obserwuje sie m.in. znieksztatcenia szpar

stawowych, zwapnienia torebek stawowych, zmiany okostnej, zmiany w utkaniu kostnym.

Dtugotrwate dziatanie drgan miejscowych na organizm moze by¢ przyczyng ostabienia
miesni, bol w dtoniach i ramionach oraz obnizenie sity miesniowej. Negatywne skutki
zawodowej ekspozycji na drgania o dziataniu ogolnym dotyczg zwtaszcza uktadu kostnego
I narzagdow wewnetrznych. W uktadzie kostnym zmiany chorobowe powstajg gtownie w
odcinku ledzwiowym kregostupa, rzadziej w odcinku szyjnym. Zespot bolowy kregostupa,
podobnie jak zespdt wibracyjny, zostat uznany w niektérych krajach (np. w Belgii i w

Niemczech) za chorobe zawodowa.

Zaburzenia funkcjonowania narzagdow wewnetrznych, pojawiajgce sie na skutek dziatania
drgan ogolnych, sg gtownie wynikiem pobudzenia poszczegodlnych narzadow do drgan
rezonansowych (czestotliwosci drgan wiasnych wiekszosci narzgdéw zawierajg sie w
zakresie 2 - 18 Hz. Drgania rezonansowe mogq doprowadzi¢ do pojawienia sie krwotokow
wewnetrznych i wybroczyn, w skrajnych przypadkach moze dojs¢ nawet do mechanicznego

rozerwania narzgdow.

Najlepiej udokumentowane sg niekorzystne zmiany w czynnosciach narzadéw ukfadu
pokarmowego, w tym gtdwnie Zotgdka i przetyku. Badania duzych grup narazonych
zawodowo na drgania ogolne wskazujg jednak, ze zaburzenia wystepujg rowniez m.in. w
narzadzie przedsionkowo-slimakowym, narzgdach uktadu rozrodczego kobiet, narzgdach

klatki piersiowej, narzgdach jamy nosowo-gardtowej.

Drgania o dziataniu ogdélnym mogg wywotywaé, oprocz uszkodzen narzadow
wewnetrznych, wiele innych zaburzen i schorzen w organizmie, takich jak zaburzenia
narzadu rownowagi, zaburzenia czynnosci miesni i Sciegien, uszkodzenia stawow,

pogarszanie sie ostrosci wzroku, zaburzenia w uktadzie krwiono$nym.

Opisanym skutkom biologicznym dziatania drgaih mechanicznych na organizm cziowieka
towarzyszg zazwyczaj tzw. skutki funkcjonalne [8, 14]. Zalicza sie do nich m.in.: wydtuzenie
czasu reakcji ruchowej, wydtuzenie czasu reakcji wzrokowej, zakidécenia w koordynacji
ruchow, nadmierne zmeczenie, bezsennos$¢, rozdraznienie, ostabienie pamigci.

Niekorzystne zmiany funkcjonalne prowadzg do obnizenia efektywnosci i jakosci



wykonywanej pracy, a czasami catkowicie jg uniemozliwiajg. Mogg takze by¢ przyczynag

wypadkow.

4. Wartosci dopuszczalne hatasu infradzwiekowego

Do oceny narazenia hatasem infradzwiekowym jako czynnikiem ucigzliwym na wszystkich
stanowiskach pracy (w tym kierowcow zawodowych) stosuje sie nastepujgce kryterium
oceny — dopuszczalny réwnowazny poziom dzwieku G odniesiony do 8-godzinnego
dobowego wymiaru czasu pracy lub przecietnego tygodniowego, Lcegsh lub Leeqw

wynoszacy 102 dB [51].

Powyzsze zalecane wartosci dopuszczalne dla hatasu infradzwiekowego dla ogotu
pracownikow (wg PN-Z-01338 [51]) zostaty przyjete z uwzglednieniem stanu wiedzy na
temat skutkbw oddziatywania infradzwiekdw na organizm cziowieka, kryteriow oceny
proponowanych w innych krajach (m. in. w Szwecji, Rosji, USA), zalecen zawartych w
normach miedzynarodowych oraz wynikéw badan hatasu infradzwiekowego w srodowisku

pracy prowadzonych m.in. w CIOP - PIB i w IMP - £6dz.

5. Wartosci dopuszczalne drgan mechanicznych

Obowigzujgce obecnie wartosci dla dziennej ekspozyciji i ekspozycji krotkotrwatej okreslone
jako dopuszczalne ze wzgledu na ochrone zdrowia pracownikow (NDN) podane sg w
Rozporzgdzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 6 czerwca 2014 r. w sprawie
najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen czynnikow szkodliwych dla zdrowia w

Srodowisku pracy [50]. Zamieszczono je w Tab. 1.



Tab. 1. Wartosci dopuszczalne ekspozycji na drgania mechaniczne (NDN) [50].

Wartosci dopuszczalne Wartosci dopuszczalne
Rodzaj drgan dziennej ekspozycji nadrgania | krétkotrwalych ekspozycji na
mechaniczne (NDN) drgania mechaniczne (NDN)
Drgania dziatajgce 2 2
przez konczyny gorne A(S)dop = 218 m/s ahv,30min,dop - 11’2 m/s
(drgania miejscowe)
Drgania o dziataniu 9
0goinym A<8)d°p =08 m/s Ay, 30min dop — 3,2 m/52
(drgania ogolne)

Rozporzgdzenie Ministra Gospodarki i Pracy w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy przy
pracach zwigzanych z narazeniem na hatas lub drgania mechaniczne [49] wprowadza, za
dyrektywg 2002/44/WE, dodatkowe kryterium oceny dziennej ekspozycji na drgania - prog
dziatania. Wartosci progoéw dziatania zawiera

Tab. 2.

Tab. 2. Wartos$ci progoéw dziatania dla dziennej ekspozycji na drgania mechaniczne [49].

Wartosci progoéw dziatania dla

Rodzaj drgan drgan mechanicznych

2
Drgania dziatajgce przez koniczyny gérne (miejscowe) A(8)d2i3|anie = 2,5 m/s

Drgania o dziataniu ogélnym (ogdlne) A(8) — 0’5 m/32

dzialanie

Po przekroczeniu podanych w rozporzgdzeniu wartosci pracodawca zobowigzany jest do

podjecia dziatan zmniejszajgcych ryzyko zawodowe (ze wzgledu na drgania).



6. Hatas i drgania mechaniczne na stanowiskach pracy

kierowcow pojazdéw

6.1. Hatas

Doniesienia literaturowe [10, 16, 30] dotyczgce hatasu w pojazdach wskazuja, ze:

rownowazne poziomy dzwieku A w zaleznosci od rodzaju pojazdu i predkosci jazdy
wynoszg 60-76 dB,

poziomy ekspozycji na hatas odniesione do 8-godzinnego dobowego wymiaru czasy
pracy w srodkach komunikacji miejskiej nie przekraczajg wartosci dopuszczalnych
NDN [50],

réwnowazne poziomy dzwieku G w zaleznosci od rodzaju pojazdu i predkosci jazdy
zawieraty sie w zakresie od 92 do 114 dB,

najwyzszg srednig rownowaznego poziomu dzwieku G wsréd poszczegolnych grup
pojazdéw odnotowuje sie dla grupy autobuséw miejskich,

brak jest widocznych réznic warto$ci hatasu infradzwigkowego miedzy réznymi
typami autobusow miejskich,

hatas infradzwiekowy w autobusach zaréwno miejskich jak i pozostatych przekracza
wartodci stanowigce kryterium ucigzliwosci (Lceq=102 dB [51]) przy kazdej z
badanych predkosci poruszania sie pojazdu,

hatas infradzwiekowy wewnatrz pojazdu w istotny zalezy od stanu nawierzchni, po
ktorej porusza sie pojazd - zly stan nawierzchni moze spowodowal wzrost

réwnowaznego poziomu dzwieku G nawet o 15 dB.
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6.2. Drgania mechaniczne
Analizujgc doniesienia literaturowe dotyczgce drgan mechanicznych w pojazdach [13, 16,

30] mozna stwierdzi¢, ze:

e wartosci dziennej ekspozycji na drgania ogolne w pojazdach drogowych zawierajg
sie w zakresie 0,32 — 0,77 m/s? w zaleznosci od rodzaju pojazdu, przy czym
najczesciej wartosci te wahajg sie od 0,5 do 0,6 m/s?,

e wartosci dziennych ekspozycji drgan dziatajgcych przez konczyny gérne w pojazdach
drogowych sg bardziej zroznicowane w zaleznosci od rodzaju pojazdu i zawierajg sie
w zakresie od 1,06 do 2,85 m/s?,

e ws$rod srodkéw komunikacji miejskiej najwyzsze wartosci dziennej ekspozycji na
drgania ogdlne odnotowuje sie w autobusach miejskich,

e brak jest widocznych réznic wartosci hatasu infradzwickowego miedzy réznymi
typami autobusow miejskich,

e wartos¢ dziennej ekspozycji na drgania ogdlne i miejscowe w znacznie wiekszym
stopniu zalezy od trasy przejazdu niz od rodzaju pojazdu,

e wartosci dziennej ekspozycji na drgania ogolne i miejscowe w srodkach komunikaciji

miejskiej nie przekraczajg wartosci dopuszczalnych NDN [50].

7. Badania facznego oddziatywania hatasu

infradzwiekowego i drgan mechanicznych

Badania przeprowadzono w grupie 30 kierowcéw w dwoch podgrupach: kierowcow
amatorow (15 osob) i kierowcéw zawodowych (15 osédb). Scenariusz badan obejmowat
cztery rodzaje badan: brak ekspozycji na hatas infradzwiekowy i drgania o dziataniu
0golnym, ekspozycja na hatas infradzwiekowy, ekspozycja na drgania o dziataniu ogdlnym
oraz ekspozycja na hatas infradzwigkowy i drgania o dziataniu ogdélnym. W badaniach
wykorzystano opracowang w CIOP-PIB metode badawczg do oceny sprawnosci
psychofizycznej w réznych warunkach narazenia na czynniki fizyczne. Zastosowano w niej
6 testdw, oceniajgcych sprawnosc¢ psychofizyczng w zakresie psychomotoryki i proceséw
poznawczych (ocena czasu reakcji, uwagi i koncentracji oraz antycypacji czasowo

ruchowe)).
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Whioski z badan:

A. Wyniki testu Skali Grandjeana wykazaty, ze badania w ktérych wystepowaty drgania
mechaniczne bardziej nasilaty negatywne odczucia wsrod badanych niz badania bez
drgan (Rys. 1). Rozpatrujgc dwie grupy — kierowcow amatoréw oraz kierowcow
zawodowych — mozna byto zaobserwowac duzo wieksze réznice w wynikach testu
dla kierowcow amatorow. W tej grupie wskazywano na wiekszg sennosc¢, wieksze
znudzenie, zmeczenie, wieksze wyczerpanie czy mniejszg zdolnos¢ do koncentraciji
wystepujgce po badaniu.

Rdznice przed i po badaniu - ogdtem

B Hatas infradZzwiekowy i drgania mechaniczne Drgania mechaniczne
B Hatas infradZzwiekowy M Bez narazenia

Zdolny do koncentracji\Niezdolny do koncentracji

Uwazny\Rozkojarzony

Skuteczny w dziataniu\Nieskuteczny w dziataniu

Podniecony\Spokojny

Rozbudzony\Spiacy

W dobrym humorze\W ztym humorze

VAT

Peten wigoru\Wyczerpany

Energiczny\Ospaty

Zaintersowany\Znudzony

Wypoczety\Zmeczony
Szczesliwy\Przygnebiony

Odprezony\ Spiety

Silny\Staby

Nastroj pozytywny\Nastréj negatywny

(8]
o
(6]

10 15 20 25 30 35 40
Skala oceny Grandjeana

Rys. 1. Wyniki testu skala Grandjeana — r6znice wartosci przed i po badaniu dla rozpatrywanych wariantéw
narazenia (ogot badanych).

B. Wyniki testow czasu reakcji (zaréwno prostej, jak i ztozonej) nie wykazaty
jednoznacznego skrécenia czy wydtuzenia przecietnych czaséw reakcji w wyniku
narazenia na rozpatrywane czynniki fizyczne (Rys. 2). Ro6znice wzgledem badania
bez narazenia siegaty maksymalnie 2,3% (skrocenie czasu reakcji) dla testu reakciji

ztozonej, 2% (skrocenie czasu reakcji) dla testu reakcji prostej na swiatto i 4,9%
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(wydtuzenie czasu reakcji) w przypadku reakcji prostej na dzwiek. We wszystkich
wariantach narazenia kierowcy uzyskiwali diuzsze czasy reakcji ztozonej niz

kierowcy amatorzy.

Test reakcji ztozonej STDS - ogdtem

0,88
— 0,87
L,
= 0,86
°
< 0,85
g
= 084
S 083
S 0,82
-
L 081
v
0,8
Bez narazenia Hatas Drgania Hatas
infradzwiekowy mechaniczne infradzwiekowy i
drgania

mechaniczne

Rys. 2. Wyniki testu reakcji ztozonej (STDS) — usrednione wartosci dla rozpatrywanych wariantdw narazenia
(ogot badanych).

C. Wyniki testu koncentracji i uwagi wykazaty, ze najwyzsze przecietne czasy poprawnie
odrzuconych par figur wystepowaly dla badania z narazeniem na hatas
infradzwiekowy zaréwno dla ogdétu badanych, jak i dla poszczegdinych grup
kierowcow. W wiekszo$ci wariantdw narazenia na rozpatrywane czynniki fizyczne
kierowcy zawodowi uzyskiwali dtuzsze przecietne czasy poprawnie odrzucanych par

niz kierowcy amatorzy (Rys. 3).

Test koncentracji i uwagi COG - ogdtem

PR

g ’a 2,7
© & 26
1
«n < !
8 s 23
L s 22
g§ 2,1
o 1,9
1,8

Bez narazenia Hatas Drgania Hatas

infradzwiekowy mechaniczne infradzwiekowy i
drgania

mechaniczne

Rys. 3. Wyniki testu koncentracji i uwagi (COG) — usrednione wartosci dla rozpatrywanych wariantéw
narazenia (ogo6t badanych).
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D. Wyniki testu antycypacji czasowo-ruchowej wykazaty, ze najnizsze $rednie
odchylenia czasowe wystepowaty dla badania z hatasem infradzwiekowym zaréwno
dla ogo6tu jak i dla poszczegdinych grup kierowcow (Rys. 4). WSrod ogétu badanych
odnotowano rowniez, ze najdtuzsze przecietne odchylenia czasowe wystgpity dla

badania bez narazenia.

Test anycypacji czasowo-ruchowej ZBA - ogdtem

2 06
s
Z 055
(%)
g 0,5
2 045
S
= 0,4
S
< 035
o
2 0,3
% Bez narazenia Hatas Drgania Hatas
¥t infradZzwiekowy mechaniczne infradZzwiekowy i
drgania

mechaniczne

Rys. 4. Wyniki testu antycypacji czasowo-ruchowej (ZBA) — usrednione wartosci dla rozpatrywanych
wariantow narazenia (ogét badanych).

Nie zaobserwowano jednoznacznych tendencji w wynikach testow
mogacych Swiadczy¢ o pogarszaniu sie sprawnosci psychofizycznej
w wyniku odziatywania (rowniez i {gcznego) hatasu infradzwiekowego

i drgan mechanicznych (Rys. 5).
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Czas [s]

Ogétem
M Bez narazenia (mnie=lepiej)
W Hatas infradzwiekowy
Drgania mechaniczne

25 W Hatas infradZzwiekowy i drgania mechaniczne

15

) II I I I
. BECH EECR 1
ZBA

STDS RT_L Rodgd] festu COG

Rys. 5. Zbiorcze wyniki testdéw oceniajgcych sprawnos¢ psychofizyczng w zakresie psychomotoryki i

procesow poznawczych dla czterech wariantéw narazenia na czynniki fizyczne
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