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لیس مجرد إزعاج عابر.. ضجیج المرور یسبب مرضا لا رجعة فیه

نخیل نیوز ـ متابعة

أکدت الأبحاث الطبیة منذ فترة طویلة أن ضجیج حرکة المرور لیس مجرد مصدر إزعاج یومي، بل یمثل تهدیدا حقیقیا

للصحة العامة.

فالتعرض المطول لأصوات السیارات والشاحنات  الشوارع المزدحمة لا یسبب الإزعاج فقط، بل قد یرتبط بزیادة خطر

الإصابة بأمراض القلب وارتفاع ضغط الدم واضطرابات النوم والمشکلات النفسیة، کما قد یؤثر سلبا  النمو الذهني

للأطفال.

و دراسة دنمارکیة حدیثة، حاول الباحثون الإجابة عن سؤال مهم: هل یؤدي العیش بالقرب من الطرق الصاخبة إلی زیادة

خطر الإصابة بأمراض التنکس العصبي، مثل مرض بارکنسون،  المدى الطویل؟

وللإجابة عن هذا السؤال، تابع الفریق البحثي أکثر من 3 ملایین دنمارکي تجاوزوا سن الأربعین،  مدى یقارب عشرین

عاما. وبعد تحلیل البیانات، وجد الباحثون أن التعرض الطویل لضجیج المرور داخل المنازل یرتبط بارتفاع خطر الإصابة

بمرض بارکنسون. وظهر هذا الارتباط بوضوح  جانبي المنزل، سواء الجانب المواجه للشارع والأکثر تعرضا للضجیج، أو

الجانب الخلفي الأکثر هدوءا.

وکلما ارتفع مستوى الضوضاء  المنزل، ازداد خطر الإصابة بالمرض. إلا أن وجود جانب أکثر هدوءا  المنزل، بفارق لا یقل

عن 10 دیسیبل مقارنة بالجانب المواجه للشارع، ساهم  خفض هذا الخطر لدى سکان المناطق الصاخبة.

ونشرت الدراسة  مجلة JAMA Neurology، وسجلت إصابة 20 ألفا و587 مشارکا بمرض بارکنسون خلال فترة المتابعة.

مع ارتفاع متوسط أعمار السکان حول العالم، تتزاید معدلات الإصابة بمرض بارکنسون، الذي یُعد حالیا ثاني أکثر الاضطرابات

الدماغیة التنکسیة شیوعا، إذ یؤثر  أکثر من 8.5 ملایین شخص.

وینتج المرض عن تفاعل معقد بین العوامل الوراثیة والبیئیة، ویتمثل جوهره  فقدان الخلایا العصبیة المسؤولة عن

إنتاج الدوبامین  الدماغ، ما ینعکس  الحرکة والذاکرة والقدرة  الکلام.

وقاس الباحثون مستوى الضجیج  الجانب الأ صوتا من المنزل (المواجه للشارع عادة)، والجانب الأکثر هدوءا (المواجه

للفناء الخلفي أو الساحة الداخلیة)، ثم حسبوا متوسط التعرض للضجیج لکل شخص  مدى عشر سنوات، مع مراعاة

انتقال الأفراد بین عناوین مختلفة خلال تلك الفترة.
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ولتحدید المصابین بمرض بارکنسون، استخدم الفریق السجل الوطني الدنمارکي للمرضی لتتبع الحالات التي شُخصت خلال

18 عاما. کما استبعدوا تأثیر عوامل أخرى قد تؤثر  النتائج، مثل العمر والجنس ومستوى الدخل وتلوث الهواء، بهدف جعل

العلاقة بین الضجیج والمرض أکثر وضوحا ودقة.

وأظهرت البیانات أن التعرض الطویل لضجیج المرور یرتبط بزیادة خطر الإصابة بمرض بارکنسون. فکل ارتفاع بمقدار 11.5

دیسیبل  مستوى الضجیج  الجانب المواجه للشارع ارتبط بزیادة الخطر بنسبة 3%. أما الجانب الأکثر هدوءا، حیث

توجد غرف النوم غالبا، فکان الارتباط أقوى، إذ ارتبط کل ارتفاع بمقدار 8.9 دیسیبل بزیادة الخطر بنسبة %4.

کما وجد الباحثون أن وجود جانب هادئ  المنزل بفارق لا یقل عن 10 دیسیبل عن الجانب الصاخب ساهم  خفض

خطر الإصابة لدى سکان المناطق التي یتجاوز فیها مستوى الضجیج 50 دیسیبل.

وتشیر هذه النتائج إلی أن ضجیج المرور  الأحیاء السکنیة لا یمثل مجرد مشکلة تتعلق بالراحة، بل قد یکون عامل خطر

بیئیا جدیدا لمرض بارکنسون. ومع تزاید أعداد المصابین عالمیا، یصبح تقلیل التعرض للعوامل البیئیة القابلة للوقایة أمرا

مهما لملایین الأشخاص.

وقد تساعد هذه النتائج مخططي المدن  تصمیم أحیاء أکثر هدوءا، مثل وضع غرف النوم وغرف المعیشة  الأجزاء

البعیدة عن الطرق المزدحمة، ما قد یسهم  تقلیل عبء هذا المرض المتزاید  المجتمعات والأنظمة الصحیة.


