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v - Ljud har inverkan

pa patienter

En forskargrupp genomférde en studie pé& intensivwdrdsavdelningen
pd& Bords sjukhus fér att ta reda p& hur svért sjuka patienter
péverkas av ljud. Resultaten frén studien visade att héga
liudtrycksnivéer och bullertoppar stressar patienter och péverkar
deras sémn negativt. Detta ¢r orovéckande med tanke pé atf sémn
ar en mycket viktig faktor vid tillfrisknande.

Studien visade att kunskaperna om hur ljud och buller
paverkar patienter och personal dr otillrdckliga. Studien
visade ocksa att det vid berdkningar inte récker att forlita
sig pé efterklangstid utan att akustiska parametrar som
ljudtrycksniva och taluppfattbarhet ar viktiga vid val av
lamplig akustikldsning.

Bakgrund

Vi vet alla att det ar pafrestande att behova befinna sig pa
sjukhus. Kroppen dr redan stressad och alla sinnen gér pa
hogvarv. Vi blir mer kédnsliga for ljud och buller &n vanligt —

och det dr ndgot som kan bli jobbigt pa sjukhus.

Onaodigt buller dr raka motsatsen till bra
omhdndertagande av bade sjuka och friska personer!

Florence Nightingale i Notes on Nursing, 1859’



Faktisk ljudniva pa sjukhus
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Patienter paverkas av ljudnivan pa sjukhus — och ljudnivéan har
Okat avsevért med aren?. Detta kan bero pa en kombination

av ett 0kat antal médnniskor i omlopp i byggnaderna, mer
medicinteknisk utrustning, mer komplexa uppgifter och fler
ljudkallor i allménhet.

Vi vet redan att hoga ljudnivaer inom vérden leder till simre
s6mn, okad stressniva, forsdmrad aterhdmtningsformaga efter
sjukdom, starkare oroskénslor, symtom pa psykisk ohélsa,
Okad rastloshet, hogre andningsfrekvens och hogre puls®.

Forskning visar att bra rumsakustik kan ge foljande effekter:

— minskade somnstorningar*
— minskat intag av mediciner’
— forbittrad talkommunikation®

w H WHO-rekommendationer for sjukhus’
rekommenderar - for vardavdelhingar ska ekvivalent ljudnivé vara mox 30 dB
L - Bullertoppar under nattetid far inte éverstiga 40 dB

- Eftersom patienter hanterar stress séimre ska genomsnitlig ljudnivé inte dverstiga
35 dBiflertalet av de rum dér patienter behandlas eller ligger pé& observation.

pa sjukhus




Patienternas upplevelser och sinnesférnimmelser
Patienterna tillfragades 2-35 dagar efter utskrivning om hur
de hade upplevt ljudmiljon pa intensivvardsavdelningen.

Alla intervjuade patienter hade delat rum med en eller flera
andra patienter. Rummet var endast avdelat med en tyggardin,
vilket gjorde att tal hordes fran den ena séngen till den andra.

... men det var sa storande, det ddr ljudet hela tiden, och
Jjag kunde inte somna ifran det, det var omojligt, ljudnivdn var
sd hog att det var omajligt £,

Vissa patienter beskrev ljudet som skrimmande och kénde
att de inte hade ndgon majlighet att stinga ute odnskade och
oforutsedda ljud.

Ljud och buller

For att undersdka och dokumentera personalens medvetenhet
av ljudmiljon pa intensivvardsavdelningar delades ett
frageformuldr ut till 1 047 personer i personalen pa nio
intensivvardsavdelningar. Forskarna genomforde ockséa

20 kvalitativa intervjuer med ldkare, skoterskor and
underskoterskor. Vid dessa intervjuer ombads personalen
ocksa att komma med forslag pa forbattringsatgérder®.



Ingen av respondenterna kunde svaret pa alla fragorna i
frageformuldret, och for flertalet omraden var antalet korrekta
svar lagt. Detta ar emellertid inte konstigt med tanke pa att
ljud ar ett komplext omrade. De flesta av oss har aldrig lart oss
hur vi paverkas av ljud — och ldkare och skdterskor ér i forsta
hand utbildade for att rddda liv. Majoriteten av respondenterna
ansag att foretagsledningen spelar den viktigaste rollen nér det
géller att sdkerstélla en bra ljudmiljo.

Fragor korrekt besvarade per yrke (procent)™

Fragans tema { rskor ‘ Und sko jruppen
Kroniska fysiologiska féréndringar 14 % 1% 2% 3%

till fslid av buller.

Max. tillaten niva enligt WHO. 7% 7% 23 % 7%

Akuta fysiologiska féréndringar il | 48 % 27°% 10% 26 %

fslid av buller.

Bullernivéer relaterade fill 21% 37% 40 % 35%
fysiologiska férandringar.

Akustikrelaterade atgéarder pa
intensivvardsavdelningen

Patientrummen pa intensivvardsavdelningen var tvabdaddsrum
med varierande ljudférhallanden (modifierade eller inte).
Rummens viggar var av gips/betong, och de tvd rummen var
spegelbilder av varandra men olika i storlek:

— takhdojd: 2,70 meter
— golvyta: 29 m?
—  volym: 77 m*

Undertaket i kontrollrummet bestod av en gipsskiva (13 mm)
med absorberande fibermaterial (20 mm). Undertaket i det
modifierade rummet uppfyllde absorptionsklass A med en
extra absorbent ovanpa. Det valda akustiktaket uppfyllde alla
hygienkrav.



Kontrollrum

Modifierat rum

Ljudtrycksniva

Den genomsnittliga ljudtrycksnivan pa intensivvardsavdelningen
var 53 dB. Man kan givetvis diskutera om huruvida 53 dB ar

en lag ljudniva eller om det gar att sova nir bakgrundsljudet &r
53 dB. Problemet vid analys av genomsnittlig ljudtrycksniva

ar att vi manniskor reagerar starkare pa ljudtoppar — och det

ar topparna som vécker patienterna. Det genomsnittliga vardet
sdger egentligen inte s mycket om hur vi uppfattar ljudet.

Antalet toppar pa den undersokta intensivvardsavdelningen ér
uppseendevickande:

— den faktiska nivan for topparna var 8§2—-101 dB
— topparna &versteg 55 dB under 6879 % av tiden



Ljudnivé (genomsnittlig)
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Rumsakustik

I byggnadsforeskrifter vérlden dver dr efterklangstiden (T,,)
ofta den enda parameter som anvénds som riktmérke, men
vid intensivvérd &r taluppfattbarheten (C, ) av avgdrande vikt.
Kommunikationen maste vara tydlig och darfor far ljudnivan
inte vara for hog. Med hénsyn till detta valde forskarna att ta
med taluppfattbarhet, ljudtrycksniva och efterklangstid bland
de akustiska parametrar som undersoktes.

Akustiska deskriptorer
Parameter Métvérde Férklaring
Efterklangstid Ty ls) Mater hur snabbt ljudenergin frsvinner i rummet. Kort

efterklangstid betyder att rummet har férre stérande ekon
och att det kéinns mer démpat.

Taluppfattbarhet C,, (dB) Mater hur tydligt tal uppfattas i rummet. Hogre véirde
indikerar férbatirad taluppfattbarhet.




Mérkbara skillnader enligt 1SO 3382-1

Subjektiv upplevelse for Rumsakustik Mérkbar skillnad
lyssnare
Upplevd efterklang Efterklangstid T, i 5%
sekunder)
Upplevd liuduppfattbarhet | Taluppfattbarhet 1dB
C,, [dB)

Virden for T, i bdda rummen uppfyller svensk standard

SS 25268 (max. 0,5 sekunder vid 125/250—4 000 Hz)"'. Det
modifierade rummet uppvisade forbéattringar i det lagfrekventa
omradet, men vid andra frekvenser dr kurvan forhallandevis
liknande. Sa om man forlitar sig pa siffrorna ser bada rummen
bra ut avseende T, , men resultaten for C, visar nagot helt
annat.
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Maitningarna visar att taluppfattbarheten kan vara dalig

aven for rum med forhallandevis kort efterklangstid.
Kontrollrummet har virden under 5 dB i de ldgre
frekvenserna vilket 4r mycket problematiskt i en ljudmiljo
dar tydlig kommunikation dr viktigt. Medelhdga och hoga
frekvenser i1 kontrollrummet &r acceptabla. Eftersom den
mirkbara skillnaden for C, ar sd liten som 1 dB upplevs det
modifierade rummet som en helt annan varld. Hogre én 9 dB i
alla frekvensband &r ett mycket bra resultat — och denna miljo
ar dven tillrackligt bra for talkommunikation for personer



med horselnedséttning'?. De bada rummen upplevs helt
enkelt mycket olika. Resultatet for det modifierade rummet &r
faktiskt riktigt imponerande.

Taluppfattbarhet (C,)

dB

125 250 500 Tk 2k 4k

Frekvens (Hz)

Vad betydde dé skillnaderna for T, och C for den allmdnna
ljudtrycksnivan? I denna studie sjonk ljudtrycksnivan

med cirka 3 dB i det modifierade rummet jamfort med
kontrollrummet'®. Eftersom decibelskalan édr logaritmisk
betyder 3 dB att ljudtrycksnivan halverades. Dérfor ar det
mycket viktigt att ta hdnsyn till resultaten.

Anvénda Ecophon-lésningar

Ecophon levererade undertaksprodukter till rummet med bra
akustik. Undertaket var av typen Ecophon Hygiene™, vilket
ar ett heltdckande ljudabsorberande undertak som ocksa
uppfyller hygienkraven i denna miljo. Ovanpa undertaket
placerades ytterligare lagfrekventa absorbenter av typen
Ecophon Extra Bass.

@ ontrollrum

e\ odifierat rum
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Ecophomn

SAINT-GOBAIN

A SOUND EFFECT ON PEOPLE

Ecophon &r en ledande leverantér av akustiklsningar. Vi bidrar fill sundare
inomhusmiliser, férbatirad livskvalitet, véilbefinnande och arbetsprestation.
Eftersom evolutionen har anpassat de manskliga sinnena fér ett liv utomhus,
fokuserar vi p& att féra in de idealiska, akustiska miliserna frén naturen fill
vara moderna rum inomhus. Vi vet att det kommer att f& « a sound effect on

people ».

W Bl Vot arbete 6r format av vart svenska ary, dar ett
<% VI gemensamt ansvar for manniskors liv och framtida
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Ecophon ingér i SaintGobain gruppen, vérldsledande inom

hallbara och sunda inomhusmiliser. Det ér en av vérldens 100
stérsta industrikoncerner som pé ett innovativt sétt skapar
hallbara, sunda och kostnadseffektiva miliser. SaintGobain
erbjuder energieffektiva och milismassiga l6sningar ill de
stora utmaningar som byggbranschen stér infér. Oavsett
vilka nya behov som uppstér i byggbranschen &r
framtiden gjord av SaintGobain.

SAINT-GOBAIN

www.ecophon.se

35005206102



