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A zajokozta hallaskarosodas szamitdogépes értéke=-

lési problémaja

Hatta Laszlé, Martin Janos, Pintér Igtvan,
Santa Lérant, Végsd Laszld

Ha a zajeredetil hallaskarosodas ok-okozati Osszefliggé-
sét keressik, akkor egyrészt vizsgélni kell az {izemi zajban
tevékenykedd ember fizioldgids allapotat altalaban, és ezen
beliil hangsulyozottan a hallaskiisz6bvadltozasokat, masrészt
analizalni kell az {izemi zéjt, mint a patholdgias valtozasok
okozdjat. '

Részletesebben nézve a halléskiisz8bvaltozasat, a kéros
hallaskiiszéb g8rbe négy tipusat kiilénbdztethetjilk meg azon
az alapon, hogy a hallérendszer mely részének karosodidsa okoz-
za a kiisz8bvaltozast. Igy vezetéses, idegi, percepcids és
kevert karosoddsi problémakrdl beszélhetiink.

Ezek tipusat szemléltetjilkk az 1. és 2. &bran.

Az 1. abran felililrdl az elsd gorbe egy vezetéses halléas-
zavart mutat, amelyre az jellemzd, hogy a kdros légvezetés
mellett a csontvezetés normdlis. A harmadikon a halldideg, a
negyediken az érzékeld hamsejtek karosodtak, ez utdbbi a
percepcids karosodéds. A masodik egy kevert tipusu hallaska-

rosodasi gbrbe.
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A 2. abra jellegzetes zajokozta percepcids jellegli hallas-
kdrosodasi audiogramokat mutat az expoziciés 1d8 figyelem-
bevételével. A kezdeti stadiumban altaldban 400 Hz-en "csip-
ke" alakul ki, amely az expozicibés idd ndvekedésével mélyil
és szélesedik, ekkor "kiszélesedett csipkérdl" beszéliink.
Ilyen esetekben a hallaskliszSbkarosodds mdr a beszédfrekven-
cidkra /500 Hz, 1000 Hz, 2000 Hz,/ is atterjed.

_ Célunk volt egy adott populédcibéra vonatkozd zajexpozi-
cid és halléskérosodés 8sszefliggésének pontosabb meghataro-
zasa az orvos anamnesztikus és vizsgdlati adatai, valamint
a mért lizemi zaj alapjan, A feladatot természetesen csak
szamitdgépes értékeléssel oldhattuk meg. Ehhez az lzemi zaj
hatasara kialakuld hallaskarosodasi gdrbe 4000 Hz frekvenci-
dnal megjelend els® diagnosztikai jelének - azaz a csipké-
nek - matematikai leirédsat haszndltuk fel, figyelembevéve a
zajexpozicié és a létrejdtt valtozds mértéke kdzbtti Sssze-
fliggést.

Az analizishez ézﬁkséges adatok tébbek kbzott a kbvetkezo-
ket tartalmaztdk:

a/ az altalanos és azonosité'adatokat, /név, sziletési

év, foglalkozas./

b/ a zajra jellemzd mérési adatokat /A-szint, N-szam,
folyamatos—, impulziv jellegli zaj./

c/ a fililészeti és a k&zponti idegrendszer szempontjabdl

fontos anamnesztikus adatokat.

d/ az audiologiai és otoszkopos vozsgalatok adatait.

A feldolgozéshoz olyan programot készitettiink, amely
egyrészt az irodalombdl és sajat vizsgalatainkbdl ismert leg-
t&bb zaj okozta halldskarosodast igazold tényezot figyelembe-

veszi, masrészt alkalmas a zaj okozta percepcidés halléaskaro-
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sodast mutatd audidgramok kivdlasztasara és értékelésére.

A percepcidés jellegi hallaskarosodas, amely a felfo-
gb apparatus, azaz a szOrsejtek karosodasa kdvetkeztében
j6n létre, nem csupdn a zajexpozicidé hatésara alakulhat ki,
hanem m&s okokbd6l is létrejShet, igy pl. stféptomicin szar-
mazékok, chinin, stb. szedése; szénmonoxid-, dlommérgezés;
sulyosabb koponyasériilés; virusos betegség, fiilmiitét, ddrej-
artalom, stb. miatt.

Ezt figyelembevéve eldszdr egy részprogrammal kiszir-
tilk azokat az adatlapokat, amelyeken az anammézis a szOrsej-
tek egyéb, nem zaj okozta okbdl t8rténd karosodasat indikal-
hatta. Kizard oknak tekintettilk a kéros otoszkdpos vizsgala-
ti leleteket, valamint nem percepcibés jellegii audiogramot is.
A csipkét tartalmazdé kivalogatott g8rbéket az expozicibés idd:
és a 4000 Hz-en mért hallascsdkkenés szerint csoportositottuk.
A t5bbi esetben a 3. a&bran bemutatott programrészlettel vizs-
gdltuk, hogy a halléskilszbbgbrbe csipkét tartalmaz-e vagy sem.

A program ugyanakkor megadta azt is, hogy mely feléorolt
ok miatt tdrtént az adatlap kitiltdsa a tabelldzasbél.

A fenti program alkalmazdsival a gépi adatfeldolgozéas
utén a viszonylag nagyszamu populdciébdl egy-egy meghatéro-
zott tablateriiletre egzakt kdvetkeztetés levondsdhoz kevés
adatlap keriilt, valamint az egyes tabelldkon beliil lényeges
nagyséagbeli eltéréseket kaptunk.
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Ezen eredmények felvetették a vdlogatés szémpontjai
feliilvizsgalaténak szlikségességét. A tabellazdsra nem kertlt
adatlapok egyenkénti atvizsgadlasa ravilagitott arra, hogy
az anamnézisben talalhatd percepcibs halléskérosodést lét-
rehozd egyéb'ténye26k alapjan kiszlirt egyének esetében is
bizonyithaté a halléskarosodas. '



Tovabba a hallaskdrosodas gdrbék részletes adtvizsgala-
sa az is mutatta, hogy a gdérbék nem minden esetben 4000 Hz-en,
hanem mas frekvencidkon mutatnak csipkét. A tobbség 4-€s '
6000 Hz k&zdtti tartomidnyban helyezkedett el.

Az 4bran a csipke megjelenési gyakorisdgdt &brazoltuk
3, 4, 6, és 8000 Hz-en kiildnb&zd nagy populdcidéju csoportok-
nal. . ’ '

A fenti hibak kikiisz8bdlésére médositasokat kellett a

programon végrehajtanunk.
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Elsddlegesen az anamnesztikus adatokbél kizard tényezo-
ként csak azokat vettiik figyelembe, amelyek nagy biztonsag-
gal mas, nem zajeredetli kdrosodast valdésziniisitenek, mint
pl. nagyothallas sziiletés vagy betegség dta, vezetéses vagy .
idegi hallészavar, valamint az otoszkopdés vizsgdlat olyan
lelete, amely kizarja a normidlis hallast pl: nincs dobhar-
tya.

Tekintettel arra, hogy adott zajszint mellett a ka&rosodas
az expoziciés idd fiiggvénye, megvizsgaltuk, hogy az eddig al-
kalmazott expozicidés idd meghatarozas megfeleld-e. Az elsd

programban az expozicidés idot két adatbdl szamitottuk:

1. az adott, ismert zaju ilizemben eltdltdtt idd
2. az ezt megeldzden, madr zajos munkahelyen tdltdtt

évek a dolgoz6 bemondasa alapjan.

A vizsgalatok azt mutattdk, hogy az utdbbi kérdésre
adott valasz .nem fogadhatd el fenntartds nélkiil minden eset-
ben, mivel a zaj nagysdga az emberek szubjektiv itéletétdl
fligg. Egyik ember a 90 dBA szintet zajosnak, a masik nem
zajosnak mindsiti. Vagyis az alkalmazott expozicids idd
szamitds csak akkor helyes, ha a dolgozd annak nagyrészét
a vizsgalt lizemben t6ltbtte el. Ezért megvizsgaltuk, hogy
az tssz.expozicidés idOnek az ismert rész hany szazaléka.

Az 5. dbra a 4000 Hz-es csipke eldfordulids és a ponto-
san ismert expozicidés i1dd gyakorisagadt mutatja. Lathatd,
hogy a csipke kialakuladsahoz a pontos 8ssz=-expozicids idd

ismerete szikséges, ami jelen esetben nem egyértelmii.

Az elmondottakbdél kbvetkezik, hogy a hemondas alapjéan



%
100

901

701

.601

201

101

~ 231 -

ﬂ Ismert expozicid D- Csipke 4000 Hz-en

22.

25, 26. Y/ 28. 29.

5.4kra.RKiilonhtz0 populédcidknédl az ismert expoziciéds

6.8bra.

1id6 és a 4 KHz-es csipke elGforduléds gyakori-

-
saga
N .
4B CSIPKE_ 4000 Hz-en € 18
[ 2. Py 2
pYS R RO r..__‘~~.,,_-v“ 74
’ ) B /7
2
’ .
| &} N:'\/ e
- 7 aes® *
’
’ E
,/
20 Lt X A
’
M4
10 w parrererett”?
2 5 10 20 30 év
d8 ’ CSIPKE _£000 Iﬂg-gn N
° r
. ’
L4
i ”/‘ﬁ;—‘
-¥ ®
30 ptad o
”
L ”
I’ ......
2] LA AR
20— “‘"7’ N
LA
np’ e
10 ! -'°.
30
2 5 0 P 30 év

A csipke nagysAgénak alakuldsa az expozi-

cihds 1386 fiiggvényéhen.




- 232 -

t8rténd expozicids idd szémitds nem valt be. A program
mddositdsidhoz ezért az expozicids 1ddt az életkorbdl szé-
mitottuk 18 éves koru munkakezdést tételezve fel.

A mddositott programmal a feldolgozés azt eredményez-
te, hogy egyes csoportoknil a zajexpozicié &s a karosodss
nagysdga kdzdtti Osszefiiggés igazolhatd volt, viszont més
.csoportokban ilyen Osszefliggést nem addédott. /6. &bra/

A 6. dbra felsd részén lathatd gdrbék kiil8nbdzd popu-
lacidkra a 4000 Hz—-en mért csipke nagysaganak alakulasat
mutatjadk az expozicids idd fliggvényében.

Az egyes csoportokon beliil a k&rosodas nagysagét at-
lagoléssal kaptuk meg, norm&l eloszléast tételezve fel. A
nem egyértelmii fliggvénykapcsolat okat kutatva a pontosabb
analizis kimutatta, hogy egy adott csoportba keriilt halléé-
kiilsz6bértékek amplitudd hisztogramjénak eloszl&sa nem Gauss
-tipusu. Ennek athidalédsara a csoportok "atlagét" az 50 %-os
populacidhoz tartozd ké&rosodasi szinttel jellemeztiik. Az
ezzel a feltételezéssel szamitott gﬁrbéket4mutatja a 6. b~
ra alsd része.

Lathatd, hogy ezek a gbrbék m&r j61 adjédk vissza az expo-
nicibés 1d8 és a karosodids ndvekedése kbzotti 6sszefﬁggést.
Ez bizonyitani latszik a valogatds szempontjainak helyes-
ségét.

A valogatott audiogramok egészére nézve a kiisz8bval-
tozast, az 50 %¥-0os populédcidhoz tartozd karosodasi szint az
expozicids idd figgvényében egy gbrbe seregét ad.

Az expozicids id8 rogzitésével viszont megadhatdva
vadlik, hogy adott koriilmények koz&tt a populacidénak bizo-
nyos szédzaléka milyen karosodési szintet ér el /7. abra/.



- 233 -

0 250 500 1000 2000 4000 8000 Hz
M |
1
|
dB (T R ! / 25 %,
]
]
' |
50%
20
/,75Vo
30 _
Exp. 15év
40

3000 6000

7. Abra. A karosodasi szint alakulésa

a populécié 25,50 és 75 ®=&ndl

Hasonld gﬁrbéﬁ szerkesztésével megadhaté, hogy adott
k&riilmények kbz6tt a populédcid adott szazaléka milyen karo-
sodasi szintnél nem szenvedhet nagyobbat.

A gyakorlat szempontjdbdl ez jelentds, ezért a kadroso-
das—~ expozicids 140 bsszefliggés egyéb gyakorisagi szintekre
t8rténd kiterjesztése tovdbbi célunk, mivel lehetdvé teszi

a kdrosodott dolgozék varhatd szaminak becslését az ipari
Uzemekben. |



