
Poruchy spánku

K závažným zdravotním účinkům hluku patří nepříznivé ovlivnění spánku. Spánek je biologická nutnost a
narušený spánek je spojen s řadou nepříznivých vlivů na zdraví [12]. Působení hluku v době spánku se
prokazatelně projevuje změnami fyziologických reakcí během spánku, jako jsou změny tepové frekvence,
známky probuzení na EEG (spící si toto probuzení často následně neuvědomuje), změny v trvání stádií
spánku, zvýšená pohyblivost ve spánku, obtížné usínání, probuzení v noci nebo příliš brzy ráno a zkrácení
spánkového času. Dostatečný důkaz existuje také pro subjektivně vnímanou poruchu spánku nebo pro
lékařem diagnostikovanou environmentální nespavost a pro zvýšené užívání léků na spaní [12].

Přestože rušení spánku vyvolané hlukem je samo o sobě zdravotní problém, navíc vede k dalším následkům
pro zdraví a životní pohodu. V rovině fyzického zdraví jsou popisovány tyto následky rušení spánku nočním
hlukem: změny v hladinách stresových hormonů, kardiovaskulární onemocnění (hypertenze a infarkt
myokardu), deprese (u žen) a jiné psychické poruchy, obezita, zkrácení očekávané délky života a zvýšený
výskyt pracovních úrazů. V rovině psychologicko-sociální je popisována ospalost a únava, rozmrzelost a
zvýšená denní dráždivost, snížená výkonnost, zhoršení poznávacích schopností, narušení sociálních kontaktů
a stížnosti. Pro tyto fyzické a psychické následky narušení spánku existují pouze omezené důkazy [12].
Senzitivní skupina jsou děti, starší osoby, nemocní, těhotné ženy a lidé pracující na směny. K adaptaci
obyvatel na rušení spánku hlukem nedochází v hlučných lokalitách ani po více letech [6].

Rušení spánku podle závěrů WHO metaanalýzy začíná stoupat nad bazální hodnotu (při které je silně rušeno
ve spánku 3% osob) od Ln 45 dB u silniční dopravy, Ln 44 dB u železniční dopravy a Ln 40 dB u letecké
dopravy [11].
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