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VPLIV SPORTNE DVORANE KOT SPECIFICNEGA UCNEGA OKOLJA NA
TEZAVE S SLUHOM IN GOVOROM UCITELJEV SPORTNE VZGOJE

Tamara Franetic¢

IZVLECEK

Cilj diplomskega dela je predstaviti pogoje dela v Sportnih dvoranah z vidika hrupa in
odmevnega Casa ter ucinke, Ki jih ima Sportna dvorana kot u¢no okolje na zdravje
uciteljev Sportne vzgoje. V zaCetnem delu naloge so opisani temeljni pojmi zvoka,
hrupa in govora. V osrednjem delu naloge so najprej predstavljene Studije zvo€nih
pogojev dela v Sportnih dvoranah, ki navajajo ravni hrupa in njegove izvore ter
odmevne Case, ki Se dodatno otezZujejo razumljivost govora uciteljev in posledi¢no
komunikacijo med uc€enci in ucitelji. Izsledki kazejo, da raven okoljskega hrupa pri
Sportni vzgoji v povpre€ju presega priporo¢ene vrednosti. Tovrstne vsakodnevne
delovne obremenitve so kljuéni dejavnik Stevilnih zdravstvenih tezav uciteljev Sportne
vzgoje, ki jih prikazujemo v nadaljevanju. Na podlagi izsledkov domacih in
mednarodnih Studij o razSirjenosti simptomov glasovnih tezav med udcitelji, je v
diplomskem delu namenjen poseben poudarek prikazu tega problema. Povecan hrup
v Sportni dvorani in slaba akustika povzro€ata uciteliem tezave s sluhom in druge
telesne in duSevne posledice. V zadnjem delu naloge so prikazane nekatere
akustiCne reSitve Sportne dvorane in ukrepi, s katerimi lahko ucitelji zmanjSajo
glasovne obremenitve in omilijo glasovne tezave. Pri tem je pomembna ustrezna
organizacija dela v S8portni dvorani in uporaba informacijsko komunikacijske

tehnologije ter drugih pripomockov.
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THE IMPACT OF THE GYMNASIUM AS A SPECIFIC LEARNING ENVIRONMENT
ON PHYSICAL EDUCATION TEACHERS’ HEARING AND SPEECH
DIFFICULTIES

Tamara Franeti¢

ABSTRACT

The aim of my diploma thesis is to present working conditions in school gymnasiums
from the point of view of noise and reaction time as well as the impact the
gymnasium has as a learning environment on Physical Education Teachers' health.
Basic terms of sound, noise and speech are described in the first part of my thesis.
The main part starts with the studies of working conditions in gymnasiums regarding
sound. These studies deal with the level of noise and its origins as well as reaction
times which additionally disable the clarity of teachers' speech and consequently the
communication between students and teachers. The abstracts show that the level of
noisy environment at Physical Education averagely exceeds the recommended rates.
Such daily strain is the key element for numerous health problems faced by teachers
which are discussed further on. On the basis of national and international studies on
the distribution of these problems among teachers the focus remains on the display
of symptoms connected with speech problems. The increased level of noise and
inappropriate acoustics result in hearing difficulties and other physical and mental
consequences. The last part of the thesis presents some solutions about acoustics
and the measures which can be taken to reduce vocal difficulties due to its overuse.
The adequate organisation of sports activities and the use of suitable information

technology and other accessories are not to be neglected.
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1 UvOD

Sola je obi¢ajno obravnavana kot kraj ugenja. IzobraZevalni proces je izmenjava
znanj, spretnosti, idej in izkuSenj, kjer je govorjenje in poslusanje primarni nacin

komunikacije.

Za kakovosten izobrazZevalni proces je pomembno, da je govor jasen in razumljiv v
celotnem uc¢nem okolju. To dosezemo le, €e je ucilnica brez akusti¢nih ovir (Nelson,
Soli in Seltz, 2002).

Tudi kakovostno poucevanje Sportne vzgoje je odvisno od ucnega okolja, ki olajSa
komunikacijo, zagotovi prijetno vzdusje in ugodno vpliva na zdravje in zmogljivosti

ucencev in uciteljev.

V Sportnih dvoranah velike gladke odbojne povrSine povecCujejo odmevni Cas, Ki
vpliva na razumljivost govora in na raven hrupa v prostoru. Veliko ljudi v prostoru in
morebiti Se neustrezen Sportni pod (Skripanje parketa) pripomorejo k temu, da raven
hrupa narasca, posledi¢no zaradi odmevov govorimo vse glasneje. PoucCevanje in
uCenje je v takem prostoru naporno in neprijetno ter zmanjSa kakovost vodenja

vadbe, za ucitelje pa predstavlja tveganje okvar (Kovac in Jurak, 2010).

Podatki raziskave v Sloveniji (Kovag, Starc in Strel, 2005) kazejo, da slabi pogoji dela
vplivajo na vrsto zdravstvenih tezav uciteljev, med katerimi so najpogostejSe boleCine
v krizu in okvare hrbtenice, sledijo tezave z glasom (hripavost, izguba glasu),

prehladi in teZzave s sluhom.

Za razumljiv uCiteljev govor bi morala biti razdalja do u€encev najve€ 6 metrov, kar je
pri Sportni vzgoji glede na naravo aktivnosti teZzko doseci, saj so u€enci gibljejo po

veliki povrsini (Ryan in Lucks Mendel, 2010).

Ucitelji Sportne vzgoje zaradi odbojev Zoge, odmeva in kriCanja razigranih otrok zato,
da so sliSani, nenehno povzdigujejo glas. Pogostokrat dajejo navodila v velikem

prostoru, po katerem so razprSeni u€enci, v ozadju telesne vadbe je vecCkrat tudi



glasba. Poleg tega veliko uciteljev, ki pouCuje v Solah, tudi trenira v popoldanskih
urah, kar Se povec€a njihovo dnevno obremenitev. Da bi ucitelji svoje delo dobro
opravljati, bi morali biti v dobri glasovni formi. Na Zalost pa imata predolga raba glasu
in zloraba resne zdravstvene posledice, ki lahko pripeljejo do zaCasnih ali celo stalnih

izgub glasovnih funkcij (Trout in Mccoll, 2007).

Sportne dvorane so lahko tako glasne kot tovarne. V eni izmed raziskav so izmerili
povpreCno jakost zvoka 94,4 dB, ki je enaka podvojenemu zvoku kladiva (Jlang,

1997).Vse to lahko vodi tudi do izgube sluha in drugih telesnih ter psihi¢nih tezav.

S hrupom povzroena izguba sluha je v evropskih drzavah ena najbolj prepoznanih
poklicnih bolezni, ki je znaSala 10% vseh stroSkov odSkodnin med leti 1999-2001

(Maffej, lannace in Masullo, 2011).

Posledice izgube sluha so raznovrstne in vplivajo na razlicna podrocja Zivljenja
(Maffej, lannace in Masullo, 2011):

e psiholoski vidik (samopodoba, anksioznost, razdrazljivost);

e socialni vidik (teZzave v komunikaciji, osamljenost);

e ekonomski vidik (izguba produktivnosti, odSkodnine, slusni aparati).

Zaskrbljujo€ je tudi podatek, da ima veC kot 10 odstotkov oseb razvitega sveta,
mlajSih od 25 let Zze prizadet sluh, pri dveh tretjinah je vzrok okvare sluha akustiCna
travma, ki pomeni pomik sluSnega praga (ne sliS§imo visoko zvenecih soglasnikov) in

poslab8a razumljivost govora (Bilban, 2005).

Glavni namen diplomske naloge je v strokovni javnosti razsiriti poznavanje pomena
dobrih pogojev dela v Sportnih dvoranah in seznaniti ucCitelje Sportne vzgoje, kako
prepoznati zdravstvene posledice neustrezne akustike v Sportni dvorani, da bodo ze
ob blazjih motnjah preventivno ukrepali oziroma poiskali ustrezno strokovno pomo¢.

1.1 ZVOK IN HRUP

Nekatere vrste zvoka so nam prijetne, druge so nam neprijetne ali celo Skodljive.



Jegli¢ in Fefer (1992) definirata hrup kot vse, kar sliS§imo in subjektivho ugotovimo, da
je neprijetno — da je to zvok, ki si ga ne zelimo. Bilban (2010, str. 5) opredeljuje hrup

kot vsak nezazelen in neprijeten zvok, ki kvarno vpliva na pocutje in zdravje ljudi.

Zvok zaznava CloveSko uho, kadar se zracni tlak hitro spreminja, niha .Valovanje
nastane zaradi vplivov ali motenj v neki tocki in se Siri do druge tocke na nacin, ki ga
lahko vnaprej napovemo, ¢e poznamo fizikalne lastnosti elastichega sredstva, po
katerem se motnja prenasa. Zvok je za CloveSko uho sluSna zaznava. Zvoc¢no
valovanje prena$ajo trdne snovi, tekoCine in plini, ki imajo svojo elastiCnost in

volumsko maso (Jegli€ in Fefer, 1992).

Zvoki so harmoni¢ni in neharmonicni. Harmonicni zvoki predstavljajo sinusno,
neharmoni¢ni stohasti¢no valovanje. Med harmoni¢ne zvoke Stejemo Ciste tone, ki
imajo doloceno frekvenco in jakost. Primeri neharmoni¢ni zvokov pa so: Sum, hrup in

jok.

Valovanje ima svojo amplitudo, ki se izraZza z maksimalno vrednostjo gostote
energijskega toka zvoka — jakosti zvoka. Clovesko uho slii le zvoke, izrazene z
zvoénim tlakom od 2.107 (prag sli§nosti) do 20 Pa (meja bolegine), oziroma izrazene
z ravnijo zvo¢nega toka od 0 do 120 dB ob frekvenci 1000 Hz. Tako je ¢loveSko uho
obcutljivo tudi za razli¢ne viSine tonov v obsegu 16 Hz do 16.000 Hz. Ljudje najbolje
slisimo v frekvenénem obmocju med 1000 in 4000 Hz. Pod 1000 Hz sliSnost uSesa
hitro pade in je tako pri 20 Hz sliSnost uSesa slab$a od vrednosti, izmerjenih z
mikrofonom za skoraj 70 dB (Bilban, 2010).

Enota za jakost zvoka, prilagojena Cloveski sliSnosti, je dBA. Frekvencni filter A
usklajuje fizikalno merljive koli€ine s fizioloSkimi reakcijami organizma na zvok. Filter
A tako uravnava energije nizkih in visokih frekvenc na nivo CloveSkega uSesa

oziroma Cloveske slusne krivulje (Bilban, 2010).
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Slika 1. Krivulja vrednotenja ali utezenja A in C (Bilban, 2010).
¢ju najvecje s

uravnotezen trenutni zvocni tlak in je izrazena v dB(C);

meja dnevne izpostavljenosti:

Na sliki 1 vidimo, da na krivulji A raven zvoka ustrezno oslabi pri nizkih in visokih
koniéna raven zvo

Definicija hrupa vsebuje poleg fizioloSke tudi osebno noto, to je odnos posameznika
do doloCenega zvoka. Zaznavanje hrupa vkljuCuje aktivni odnos organizma do
ustreznih vplivov iz zunanjega in notranjega okolja. Tako na zaznavanje hrupa
motivi in izkuSnje osebe, na katero delujejo drazljaji. Na odnos Cloveka do hrupa
Prediktorji tveganja za zdravje in varnost so fizikalni parametri hrupa, opredeljeni v

nas manj moti, kot e ga proizvajajo drugi (Bilban, 2010).

Krivulja C kaze ocenjevanje ravni impulzivhega hrupa.

frekvencah. V obmo
Hz ni korelacije.
Evropski uniji na slede



hrupu za osem-urni delovni dan, kot je opredeljeno v mednarodnem ISO
standardu 1999: Vklju€uje ves hrup, prisoten pri delu, in je izrazena v dB(A);

e meja tedenske izpostavljenosti: cCasovno vrednoteno povpre€je dnevne
izpostavljenosti hrupu za osem-urni delovni dan v petdnevnem delovnem tednu,

kot je opredeljeno v mednarodnem ISO standardu 1999.

Mejne vrednosti izpostavljenosti in opozorilne vrednosti izpostavljenosti so v Direktivi
2003/10ES naslednje:

e mejne vrednosti izpostavljenosti: 87 dB(A);

e koniCna raven zvoCnega tlaka: 140dB(C);

e zgornje opozorilne vrednosti izpostavljenosti: 85dB(A);

e spodnje opozorilne vrednosti izpostavljenosti: 80dB(A).

Skodljiv hrup je tako tisti hrup, pri katerem dnevna ali tedenska izpostavljenost
presega 85 dB(A) ali e koni¢na raven presega 140 dB(C). Ne glede na navedene in
s pravilniki doloCene ravni Skodljivega hrupa pa je ze dolgo znano, da je za Cloveka
Skodljiv hrup ze v obmocju nad 80 (75) dB(A) (Bilban, 2005).

Jakost zvoka ima na posameznika lahko sledecCe uc€inke (Bilban, 2010, str. 9):

1. Raven od 40 do 65 dBA

Lahko pride do psihi¢nih motenj: v odvisnosti od vrste in zahtevnosti dela lahko ljudje
postanejo utrujeni, razdraZljivi, po€utijo se nelagodno, predvsem psihicno, delo je

moteno (tudi slabsi spanec).

2. Raven od 65 do 90 dBA

Poleg navedenih motenj pride do neskladnega delovanja posameznih organskih
sistemov: zveCa se celitna presnova in poraba kisika (zvisan simpatikotonus
(vzdrazenje simpati¢nega dela Clovekovega avtonomnega Zivénega sistema — dela
centralnega ziv€evja, ki upravlja pomembne Zivljenjske funkcije, a ni pod nadzorom
zavesti) z zviSano sréno frekvenco, krvnim tlakom in ravnijo krvnega sladkorja, zviSan

fwoewve

izCrpava).

11



3. Raven 90 do 110 dBA (mocan hrup, ki ga najpogosteje spremljajo tudi vibracije)
Poleg prej omenjenih motenj, tako mo€an hrup povzroCa zacCasne ali trajne okvare

sluha, naglusnost ali popolno gluhost.

V sodobnih druzbah je onesnaZenost s hrupom vsesploSna in obremenjujoca.
SreCamo jo v zunanjem okolju in delovhem okolju. Hrup v zunanjem okolju je lahko
posledica naravnega delovanja (npr. grom, bobnenje ob potresu ...) ali pa hrup
povzroCa Clovek s svojo dejavnostjo. Viri Skodljivega hrupa, povzroCenega s
Clovekovim delovanjem, so industrijski obrati, vse vrste prometa, gradbena dela,
Solska dvoriS¢a in igris€a ... V delovnem okolju so najvecji stacionarni izvori hrupa
ventilacijske in klimatizacijske naprave, hladilne in sanitarne naprave, toplotne

postaje, akustiCne naprave ...

Hrup v naselju je obi¢ajno niZje ravni, kot je pri poklicni izpostavljenosti. Prebivalci
naselij se obicajno pritozujejo, da jih hrup moti pri umskem delu, pocitku in spanju in

da povzro€a nemir in nerazpolozenje (Bilban, 2005).

1.2 AKUSTIKA

Akustika je fizika zvoka. Osnovna teorija akustike obravnava nihanja in Sirjenja
valovanja. Razlicna strokovna podrocja raziskujejo razlicne vidike akustike, zato je
akustika multidisciplinarna znanost. Npr. gradbenika zanima predvsem izolacija in
absorcija zvoka v zgradbah. Fiziologi pa preucujejo delovanje na mehanizem sluha,
slusne fenomene, odzive ljudi na zvok ali glasbo in psihoakusti¢ne kriterije pogojev
posludanja (Jegli€ in Fefer, 1992, str. 2). Osnovni naravni zvoCni sistem je Cloveski
glas kot naravni zvo€ni vir in ¢loveSko uho kot naravni zvocni sprejemnik (Jegli¢ in
Fefer, 1992, str. 54).

Poseben pomen dobiva poznavanje narave zvoka, zakonitosti Sirjenja, nastanka in
kontrole zvoka z naras€anjem hrupa, ki spremlja industrijski razvoj in poslediéno
Skodljivo vpliva na zdravje in pocutje ljudi. Pomembno je, da se zavedamo

Skodljivosti prekomernega hrupa. To zavedanje se vse bolj odraza tudi v

12



zakonodajah razvitih deZel, ki so bile primorane na ta naCin poskrbeti za zascito pred

hrupom, predvsem v okviru predpisov o varstvu pri delu (Jegli€ in Fefer, 1992, str. 3).

Ko zvok udari na povrSino, se lahko zgodi sledeCe (http://www.nonoise.org/

library/classroom, 2000):

e prenos, saj zvok potuje skozi povrSino v zunanji prostor kot svetloba, ki prihaja
skozi okno;

e absorbcija, ko povrsina vpije zvok kot goba vpije vodo;

e o0dboj, ko zvok udari v povrSino, menja smer kot Zoga, ki se odbija od stene;

¢ Sirjenje, ko zvok udari na povrsino, se razprsi v vse smeri.

(a) (b) (c) j (d)

Slika 2. Povezava med zvokom in povrSino (http://www.nonoise.org/

library/classroom, 2000).
Pri opisu Sirjenja zvo¢nega valovanja se tako uporablja vrsta izrazov:

e 0Odbojin odmev zvoka
Zvocni val se odbije na vsaki spremembi in na spojih dveh medijev, v katera se Siri.

Odbiti val je odvisen od vpadajoCega vala, vpadnega kota in odbojne povrsine.

Odmev je loCen ali zakasnel zvok, ki ga sliSi opazovalec kot rezultat odboja zvoka.
Odbiti zvok, ki nastane eno desetinko sekunde po prvotnem zvoku, se sluSno ne
zazna, spoji se s prvotnim zvokom (Jegli¢ in Fefer, 1992, str. 28-29). Odmev je

pomemben pri dolo€anju kakovosti in nivoju zvoka v zaprtem prostoru.

Cloveski moZzgani so se med evolucijo navadili na odboj zvoka. Odboje si razlagajo
kot koristne ojacitve neposrednih zvoénih valov. Ce je &asovni razmik med
neposrednim in odbitim zvokom predolg, mozgani ne morejo veC povezati obeh
zvoCnih dogodkov, zato si odmev razlagajo kot nov vir zvoka. Pri prekratkem

¢asovnem razmiku med zvokoma je zvok v prostoru zamolkel in slabse razumljiv.
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e Odmevni €as

Odmevni ¢as (RT60) je Cas, potreben, da se jakost zvoka zmanjSa za 60 dB, potem
ko izvor zvoka prekinemo. Je osnovna akusti¢na lastnost prostora. Odvisna je od
dimenzij prostora in koliCine absorpcije v prostoru. Mo¢no vpliva na Cistost zvoka v
prostoru in posledicno na razumljivost govora (http://www.libra-acoustics.com/

akustika/slovar-pojmov-v-akustiki, 2012).

e Absorpcija zvoka

Absorpcija zvoka je sposobnost materialov, objektov, da del zvoCne energije
spremenijo v toploto in tako zmanjSajo ali popolnoma iznicijo zvo€no energijo, ki bi se
sicer odbila nazaj v prostor. Absorpcijska sposobnost materiala na celotnem
frekvenCnem spektru ni enaka. Nanjo vplivajo oblika, velikost, lokacija in nacin
montaZe absorpcijskega materiala (http://www.libra-acoustics.com/akustika/slovar-

pojmov-v-akustiki, 2012).

e Absorpcijski koeficient

Je del zvo¢ne energije, ki se od objekta oziroma materiala ne odbije. ZnaSa med 0 in
1 in se spreminja s frekvenco in kotom, pod katerim zvok udari v objekt. Enota
zvoCne absorpcije je SABIN. Kvadratni Cevelj odprtega okna ima absorpcijo 1 Sabin.
Ostali materiali imajo koeficient med O (popolnoma odbojen material) in 1 (popolna

absorpcija) (http://www.libra-acoustics.com/akustika/slovar-pojmov-v-akustiki, 2012).

1.3 RAZUMLJIVOST GOVORA

Govor ima kot oblika komunikacije razli¢no intenziteto (Bilban, 2010):
o Sepetanje 30 do 40 dBA,;

e normalen govor 50 do 60 dBA;

e kri¢anje 100 do 105 dBA.

Sposobnost poslusalca, da razloc¢no sliSi in pravilno razume verbalno sporodilo,
imenujemo razumljivost govora. V ucilnicah in konferenénih dvoranah z visokim

stropom in trdimi vzporednimi stenami je lahko razumljivost govora velik problem.
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Zvok se nebrzdano odbija od sten, stropa in tal. Rezultat tega je, da sluSatelji govor
tezko razumejo (http://www.libra-acoustics.com/akustika/slovar-pojmov-v-akustiki,
2012).

Razumljivost govora je odvisna tudi od vsebine (stavek ima vecji pomen od besede,
materni jezik ima vecjo vsebino kot tuji ...). V vsakdanjem pogovoru dojemamo vec
kot pol besed v celothem kontekstu izgovorjenega, ne da bi v celoti sliSali vsako
besedo (Bilban, 2010).

Razumljivost govora se v hrupu z oddaljenostjo med govorcem in posluSalcem

zmanjsuje.

Tabela 1. Sporazumevanje z govorom glede na hrup in oddaljenost (Bilban, 2010)

Hrup dBA Sporazumevanje pri

oddaljenosti (m)

45 7

50 4

55 2,2
60 1,3
65 0,7
70 0,4
75 0,22
80 0,17
85 0,07
90 0

V Tabeli 1 je prikazana razumljivost govora glede na jakost hrupa in oddaljenostjo

med dvema osebama, ki komunicirata.
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http://www.libra-acoustics.com/akustika/slovar-pojmov-v-akustiki

2 METODA
Diplomsko delo je monografskega tipa. Pri pisanju sem si pomagala z razlicnimi

dostopnimi viri. Podatki so pridobljeni in obdelani tako iz domace kot tuje literature in

s svetovnega spleta.
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3 RAZPRAVA

3.1 AKUSTIKA IN HRUP V UCNEM OKOLJU

Poznavanje zakonitosti akustike ima v zadnjih letih vse pomembnejSo vlogo v u¢nem
procesu. Vse vecje je zavedanje, kako akustika vpliva na izvajanje aktivnosti uciteljev

in ucencev.

Posledi¢no vse ve€ drzavnih in mednarodnih uredb in smernic priporo¢a omejevanje
hrupa in predlaga ali zahteva minimalne vrednosti zvoCne izolacije med prostori in na
zunanjih stenah. Predlagajo tudi optimalni odmevni €as in zgornjo mejo emisije

hrupa, ki ga povzro€a oprema v prostoru (Maffej, lannace in Masullo, 2011).

Akusti¢no drustvo Zdruzenih drzav Amerike ASA (Acoustical Society of America) je
avgusta leta 2000 objavilo Studijo akustike v ucilnicah z naslovom »Viri za
oblikovanje uénega okolja z Zelenimi slusnimi pogoji«. Studija je pomembna zato, ker
opisuje akusti€ne komponente v ucilnicah, vklju€uje priCakovane sludne pogoje in
daje priporoCene smernice za zmanjSevanje hrupa in prekomernega odmeva
(Stewart, 2009).

V vsakem u€nem okolju so akusti¢ne komponente razdeljene v tri skupine (Stewart,
2009):

e hrup zunanjega okolja;

e hrup instalacijskih naprav;

e odmevni ¢as v udilnici.

Zunanji hrup lahko prihaja iz hodnikov, iz sosednjih ucilnic, iz zgornjih/spodnjih

prostorov in zunanjega okolja, kjer je predvsem mote¢ prometni hrup.

V ucilnicah povzroc€ajo hrup ventilacijski sistemi, prezraCevalne, ohlajevalne naprave,

ogrevalne naprave in Solska oprema (npr. racunalniki, projektorji ...).
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Zvok se v ucilnicah odbija od trdih povrSin znotraj prostora, kar Se poveca nivo

zvoka.

Dokument vsebuje merila Se spremenljivega hrupa v ucilnici (Stewart, 2009):

e 45 dB(A) najvisji dovoljeni nivo hrupa, ki pa ni primeren za majhne otroke, u¢ence
s pomanjkljivim znanjem jezika in za tiste, ki imajo tezave s sluhom ali motnje
pozornosti in uCenja;

e 40 dB(A) Se spremenljivi nivo hrupa za vse ucence;

e 35 dB(A) nivo hrupa, ki zagotavlja optimalne pogoje dela.

Akusti¢no drustvo ZDA uporablja deskriptor NC (Noise Criteria) za dolo¢anje hrupa
prezracevalnih in klimatizacijskih sistemov in je za 5-7 to¢k nizji od dB(A) vrednosti.

Optimalna vrednost NC je tako 30 enot in man;.

Ce hocejo ugenci uginkovito poslusati ugitelja, mora biti govor vsaj 10 dB visji od
hrupa okolja. V povprecni ucilnici ima Cloveski glas na razdalji 5 metrov jakost 55
dB(A), na 10 metrov 52 dB(A), na 20 metrov pa 49 dB(A) (Steward, 2009).

Studija vkljuéuje tudi standarde odmevnega &asa, ki v uénem okolju zniZajo jakost
zvoka za 60 dB (RT60) in tako odmev ni vec sliSan. Ti standardi so pripravljeni na

osnovi prostornine ucilnice.

Leta 2002 je AmeriSki nacionalni institut za standarde ANSI (The American National
Standards Institute) izdelal standarde za maksimalni nivo hrupa in odmeva in
akustiCne kriterije izvajanja, oblikovalne zahteve in smernice za Sole - ANSI S12.60 -
2002 (Nelson, Soli in Seltz, 2002).

Akusticne zahteve po tihem u¢nem prostoru so utemeljene na sledeC nacin (Nelson,

Soli in Seltz, 2002):

e ucenci do 15 let Se vedno razvijajo materni jezik in potrebujejo primerno okolje, da
bi razumeli povedano;

e v ucCilnicah so tudi u€enci s posebnimi potrebami (jezikovno-govorne motnje,

dolgotrajno bolni otroci, otroci s Custveno vedenjskimi motnjami, gluhi in naglusni,
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otroci s primanjkljaji na doloCenem podrocju u€enja, slepi in slabovidni, otroci z
motnjo v duSevnem razvoju ...), ki Se posebej potrebujejo okolje z jasno
komunikacijo;

uCitelji naj bi uporabljali normalno jakost glasu, da se ne bi glasovno
preobremenjevali;

vecCina Sol nudi ucne aktivnosti tudi odraslim, med katerimi so posamezniki s

slusnimi tezavami, manjSimi uénimi sposobnostmi ali kroni¢no bolni.

Leta 2002 je ANSI postavil naslednje standarde glede hrupa v ucilnici (Nelson, Soli in
Seltz, 2002):

ciljni glas (glas uditelja) naj bo za 15 dB intenzivnejsi kot nivo hrupa v ucilnici;
splosen zvocni nivo (hrup in glas ucitelja) ne sme biti vecji kot 70 dB(A), Ce se za
merilo uporablja merilec zvoka, ki je nastavljen na A skalo;

hrup v prazni ucilnici mora biti manjsi od 35 dB(A);

zvocni absorbcijski materiali, kot so absorbcijske plosce, bi morali imeti odmevni

¢as manj kot 0,6 sekunde.

Uc&enci potrebujejo take pogoje za u€enje zaradi naslednjih dejavnikov:

otroci so neucinkoviti poslusalci v hrupu, dokler ne doseZejo adolescence, Sele
takrat doseZejo nivo govorne razumljivosti, podobne odraslim;

otroci niso ucinkoviti poslusalci in ne razumejo govora v odmevnih pogojih;

otroci so dovzetni za vnetja srednjega uSesa, kar povzroCa izgube sluha za
dolocCen Cas;

veC kot 20 odstotkov otrok Solske populacije ima trajne probleme s sluhom, zato
hrup in odmev zvoka nanje vplivata Se bolj negativno;

veliko otrok se v Soli ne uci v maternem jeziku;

veliko otrok ima motnje pozornosti, zato jih hrup Se posebej moti.

Studije v ZDA (Nelson, Soli in Seltz, 2002) so odkrile presenetljivo veliko Stevilo otrok

z rahlo izgubo sluha. V nasprotju z zacasno izgubo sluha zaradi uSesnih vnetij je

stalna izguba sluha povezana s trajno poskodbo senzori¢nih celic notranjega uSesa

ali sludnega Zivca.
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Senzorinevralna izguba sluha ne pomeni samo slabSega zaznavanja intenzivnosti
zvoka, temvec izkrivlja tudi zvok. Vzroki za izgubo sluha so zelo razlicni. Lahko so
posledica bolezni ali genetike, povzroci jo lahko tudi prekomerni hrup v kombinaciji z
drugimi dejavniki. Studije v ZDA (npr. Niskar, 1998, v Nelson, Soli in Seltz, 2002)

kazejo, da ima 12,5% Solskih otrok zaradi prekomernega hrupa izgube sluha.

lzguba sluha ima za otroke $tevilne posledice. Studija (npr. Niskar, 1998, v Nelson,
Soli in Seltz, 2002), narejena na vzorcu 12000 otrok iz Tennessija (ZDA), je
pokazala, da je vsaj 37% otrok z rahlo izgubo sluha ponavljalo razred v primerjavi s
kontrolno skupino, kjer je bilo takih otrok samo 3%. Rahla izguba sluha je vplivala
tudi na otrokovo vedenje, socialno vklju€enost, energijo in samopodobo. Otroci z

rahlo izgubo sluha niso bili seznanjeni s primanjkljajem sluha.

Smernice za zmanjSevanje hrupa in odmeva v ucilnicah vkljuujejo naslednje ukrepe

(Steward, 2009):

e 2z zvocno izolacijo je potrebno blokirati prenos zvoka iz zunanjega okolja;

¢ ventilacijskih enot se v u¢nem okolju ne postavlja na strop, temveC se poisce
prostor, ki ne vpliva na u¢no okolje;

e 7 razporeditvijo instalacijske opreme v prostoru je treba poskrbeti, da se zvok
enakomerno porazdeli po prostoru;

e z veCanjem cevi zmanjSamo glasnost zraka po cevovodih;

e odmevni ¢as zmanjSamo s stenskimi in stropnimi ploS€ami ter zavesami.

Stevilne raziskave na temo sobne akustike in u&inkov slabe akustike in hrupa na
posluSanje in u€enje v u€nem okolju so pripeljala do naslednjih ugotovitev (Ryan in
Lucks Mendel, 2010):

e slaba sliSnost ali razumevanje sliSanega negativnho vplivata na ucencevo
poslusanje in ucenje. V razredu so lahko u€enci, ki ne sliSijo prav dobro ali pa tudi
ne razumejo prav dobro jezika, v katerem poteka pouk, zato je toliko bolj
pomembna dobra akustika,;

e nizek uciteljev glas in prekomeren hrup okolja ter odmev zvoka okrepijo probleme
s poslusanjem in s tem porajajo u¢ne probleme;

e izboljSanje akustike v razredu zahteva akustiche spremembe prostora,
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arhitekturno oblikovanje in v dolo€enih pogojih sluhu podporno tehnologijo.

3.2 RAZISKAVE O MERITVAH HRUPA V SOLSKEM OKOLJU

Slusni pogoji v vecini ucilnic niso optimalni in tipicna ucilnica je zvo¢no zelo

zahtevna, kar kazejo tudi Stevilne raziskave.

Raziskava (Augustynska, Kaczmaska, Mikulski in Radosz, 2010) na Poljskem je na
osnovi meritev pokazala, da so na Solah najglasnejsi prostori Solski hodniki. Na dveh
Solah je bila povpre€na jakost zvoCnega tlaka med 83,3 dB in 84,7dB. Maksimalni A
vrednostni zvoCni tlak je dosegel vrednosti med 95,4 dB in 99.4 dB. C vrednotena
najviSja raven hrupa pa je bila med 112 in 113,5 dB. V tretji Soli je bila raven hrupa
na hodnikih med odmori v povprecju 78,2 dB(A), maksimalna A vrednost je bila 86,4
dB, koni¢na vrednost pa 108,9 dB. Med poukom je dosegla raven hrupa na hodnikih
med 51,6 do 66,3 dB(A), na C lestvici pa med 82,3 in 100,8 dB.

Tudi Sportne dvorane so v Casu Sportne vzgoje zelo glasni prostori. Jakost zvoka,
merjena na uciteljevem mestu, je bila med 79,2 dB(A) in 80,9 dB(A), maksimalni nivo
na A lestvici od 90,3 do 96,1 dB, koni¢ne vrednosti pa od 107,2 do 111 dB.

Visoke ravni hrupa so bile tudi v jedilnicah med obroki in sicer na A lestvici med 78,4
dB in 80,8 dB, na C lestvici pa od 99 dB do 114.2 dB.

Tudi veCnamenski prostori so se izkazali kot hrupni, saj je jakost hrupa dosegla nivo
med 74,7 dB(A) in 80,3 dB(A) na maksimalni skali med 81,4 dB(A), do 110,5 dB(A),
na C skali pa med 99 dB in 114,2 dB.

Visoke ravni hrupa so prav tako izmerjene v ucilnicah. Meritve so pokazale, da je bila
raven hrupa v ucilnici med 55 in 65 dB(A), kar je za 15 do 25 dB vi§ja, kot je Se
dopustna 40 (dB) meja v uénem okolju. Ob govoru ucitelja se je raven hrupa dvignila
na 65 dB do 75 dB. Iz tega lahko sklepamo, da so ucitelji zato, da bi preglasili raven
hrupa v ucilnici, povzdignili glas in s tem presegli zgornjo mejo (60 dB) normalnega

govora.
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Meritve zunanjega hrupa Solskih stavb so tudi pokazale visoko raven, in sicer med
54.3 dB in 56,3 dB; presegle so 55dB, ki naj bi bila najviSja dovoljena raven v okolju

s stalno ali zaCasno prisotnostjo otrok in mladine.

Tudi v praznih ucilnicah je potekala meritev odmevnega €asa in pokazala naslednje

rezultate:

e povprecni odmevni ¢as pri frekvencah 500, 1000 in 2000 Hz se je gibal od 0,8 do
1,7 sekunde;

¢ indeks govorne razumljivosti je bil od 0,55 do 0,75.

V 98,6% ucilnic je odmevni ¢as presegel priporo¢eno vrednost (0,6 s) odmevnega

casa.

Analiza je pokazala povezavo med meritvami hrupa na hodnikih in subjektivhim
dozivljanjem motenj hrupa na hodnikih, saj v ucilnicah ucitelji niso zaznali hrupa tako
zelo motece. Subjektivna ocena motenj hrupa je odvisna tudi od vira hrupa in
nadzora nad ravnijo hrupa. Pri pouku je velik del hrupa povzroCen z uciteljevim
glasom. Tudi ¢e hrup povzroc€ajo uc€enci, ima ucitelj obCutek, da lahko nadzoruje
njihovo vedenje. Pri hrupu iz hodnikov pa se uditelji po€utijo nemocCne, zato hrup

zaznavajo kot bolj motec.

3.3 AKUSTIKA IN HRUP V SPORTNI DVORANI

3.3.1 Znacilnosti Sportne dvorane

Kakovostno poucevanje Sportne vzgoje je odvisno tudi od uénega okolja. U¢no okolje

dolo¢a opremljenost s Sportnimi pripomocki in kvaliteten prostor, v katerem poteka

Sportna dejavnost (Kovac in Jurak, 2010).

Pomembni prostori Sportne aktivnosti so Sportne dvorane.

Kakovostno Sportno dvorano oznacujejo Stevilni dejavniki: izbor Sportnih naprav in
orodja; Stevilo in kakovost Sportnih pripomockov in njihova razporeditev v Sportni
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dvorani ter shranjevanje in funkcionalnost glede na pogostost njihove uporabe;
Sportni pod, osvetljenost, prezraCevanje, odmevni Cas v prostoru, ogrevanje,

ohlajevanje ... (Jurak, Kovac in Stel, 2011).

V Sloveniji je materialna opremljenost s kvantitativnega vidika zadovoljiva, saj smo v
zadnjih letih zgradili Stevilne Sportne dvorane in obnovili stare (Jurak, 2010). S
kakovostnega vidika pa se kazejo doloCene slabosti, ker so normativna izhodiS¢a za
gradnjo, opremo in vzdrzevanje Sportnih povrsin pomanjkljiva. Posledice tega so
nekatere neustrezne reSitve, kot so nefunkcionalna razporeditev prostorov, Sportnih

naprav in opreme, slaba akustika, nekakovosten Sportni pod ...(Jurak, 2010).

Vzroke za pomanjkljivosti pri gradnji in tehnolosSki opremljenosti novih Sportnih
povrsin ter obnovi starih lahko iS¢emo tudi v (ne)povezovanju gradbene in Sportne
stroke v C€asu zasnove in projektiranja ter slabem izvajanju javnih naro€il (Jurak,
Kovag in Strel, 2011).

Pri projektiranju Sportne dvorane mora Sportni pedagog Ze v projektni nalogi
opredeliti namembnost Sportnega objekta (pouk Sportne vzgoje, Sportne prireditve) in
Stevilo razli¢nih skupin uporabnikov objekta v istem €asu (ena vadbena skupina, ena
vsebina, en ucitelj; ve€ vadbenih skupin, ve€ vsebin, ve¢ uciteljev; gledalci) (Kovac in
Jurak, 2010, str. 219).

Kakovostna Sportna vzgoja je odvisna od uspesSne komunikacije, ki pa jo hrup in
neprimerna akustika v Sportnih dvoranah onemogocCata. Akustika je za Sportne
dvorane zelo pomembna, ker olajSa komunikacijo in zagotovi prijetno vzdusje, vpliva

na zdravje in u€enceve zmogljivosti.
Hrup in neprimerna akustika sta tako najpogostejSa vzroka neprimernega ucnega
okolja Sportne vzgoje, saj se govor prenasa s kombinacijo neposrednega in

odbojnega zvoka (Ryan in Lucks Mendel, 2010).

Raziskave kazejo, da v Sportnih dvoranah povpreCna raven hrupa zaradi kricanja
otrok in udarcev z zogo lahko dosega 110 dB(A).
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Tabela 2. Jakost hrupa pri razli¢nih aktivnostih (Bilban, 2010, str. 6).

Jakost dBA Aktivnost
20 - 30 Zelo tiha soba
30 - 40 Studijski prostori, osnovni hrup v hisi
40 - 50 Mirne pisarne
50 - 60 Glasnej$e pisarne
60 - 70 Tezji tehnoloski procesi
70 - 80 Fino bruSenje, strojepisje, prometna cesta
80 - 90 Varjenje, mehanska obdelovalnica
90 - 100 Tkalnica, brusilnica
100 - 110 Rocno brusenje kovin, telovadnica v Soli, hrupna glasba
110-120 Hrup letal, zvok avtomobilske hupe
120 - 130 Hrup reaktivnih letal, rezanje s plazmo

V Tabeli 2 je prikazana jakost hrupa pri razlicnih aktivnostih, kjer lahko razberemo,

da so aktivnosti v telovadnicah z 100 do 110 dBA med najbolj glasnimi.

Maffej, lannace in Masullo (2011) kot glavni razlog hrupa v Sportni dvorani navajajo:

e Sportne aktivnosti so zelo hrupne zaradi odbojev Zog, kriCanja, skakanja in
tekanja;

¢ veliko Stevilo vadecih - v Sportnih dvoranah lahko isto€asno vadi ve€ skupin;

e dolg odmevni Cas zaradi naCina gradnje in slabe zvocCne izolacije ter velike

povrsine.
Sportne dvorane so veliki odprti prostori, ki so zgrajeni, da vzdrzijo dolga leta
uporabe za razlicne Sportne aktivnosti. Zgrajene so iz trdih povrsin sten, tal in stropa,

kar povzroc€a slabo akusti¢nost prostora.

To pomeni, da je ena od glavnih zahtev notranjih povrSin Sportnih objektov, da so

trdne in vzdrzljive. Stene so zato iz betonskih blokov, opeke ali lesenih oblog.

Tla so pogosto lesena, kar je primerno za razli€ne Sportne dejavnosti: mali nogomet,

badminton, aerobiko ...
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Stropi so vecCinoma iz kovinske konstrukcije, betona, mavcénih ploS¢ ali masivnega

lesa (http://www.soundsorba.com, 2010).

Hrup v Sportnih dvoranah povzrocCa tudi strojna instalacija, namenjena prezracevanju,

ogrevanju in ohlajevanju Sportne dvorane.

Danes se vse bolj zavedamo pomena telesne aktivnosti za zdravje, zato se
povecujejo potrebe po Sportnih objektih. Z gradnjo Sportnih objektov se oblikuje tudi
zakonodaja, ki doloCa konstrukcijske standarde za akustiko v novih Sportnih

dvoranah.

Ameridki nacionalni institut za standarde ANSI je v publikaciji ANSI S12.60-2002
priporoCal standarde za ucilnice, in sicer naj stopnja okoljskega hrupa ne preseze 35
dB(A), medtem ko je telovadnico obravnaval kot pomozno u¢no okolje in priporocal

maksimalni nivo hrupa 40 dB(A).

V Angliji (http://www.soundsorba.com, 2010) je za posamezne Sportne objekte
dolocen naslednji odmevni ¢as:

e Sportne dvorane <1,5s;

e bazeni<2s;

e plesne dvorane<1,2s;

¢ vecénamenske dvorane <0,8 — 1,2s.

3.3.2 Studije akustike in hrupa v $portnih dvoranah

Studija v ltaliji (Maffej, lannace in Masullo, 2011) je bila narejena na 15 telovadnicah
in 3 plavalnih bazenih osnovnih, srednjih in visokih $ol. Sportne dvorane so bile
izbrane tako, da so pokrivale vse arhitekturne znacilnosti Sportnih objektov.
Prostornina je varirala od 320 m® predvsem v osnovnih $olah, do 26000 m® v
univerzitetnih telovadnicah in plavalnih bazenih . Samo 20% objektov je imelo zvo¢no

absorpcijsko izolacijo na stropu in stenabh.
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V raziskavi so ugotavljali hrupno izpostavljenost pri razliénih tipih Sportne aktivnosti,
pri razlicni zasedenosti in ob uporabi ali ne uporabi piS€alke. Raven hrupa v eni uri se
je pri razlicnih aktivnostih gibala med 70 in 87 dB(A), medtem ko je bila koni¢na
vrednost med 85 in 135 dB(A).

Drugi del raziskave je vklju€eval tedensko izpostavljenost hrupu.

Ceprav je vegina ugiteljev Sportne vzgoje prezivela v $portni dvorani manj kot 35 ur
na teden, jih je ve€ kot 80% imelo tedensko raven izpostavljenosti vec€ kot 75 dB(A),

25% pa jih je presegalo izpostavljenosti 80 dB(A).

Glavni dejavniki, ki so vplivali na hrupno izpostavljenost, so bili:
¢ Stevilo ué¢encev vec kot 30;

e Casovna izpostavljenost ve€ kot 25 ur na teden;

e o0dboji Zog med aktivnostjo;

e intenzivna uporaba pis€alke;

e odmevni ¢as, vedji od 5 sekund.

Starost u€encev ni imela vecjega vpliva na raven izpostavljenosti hrupu.

Rezultati raziskave so bili preverjeni s kontrolnimi testi tako, da so ucitelji nosili

dozimeter.

Vse vrednosti so se s tem povecCale za 5 — 7 dB(A) v primerjavi z zvo¢nimi meritvami

v razdalji enega metra od ucitelja.
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V raziskavi so merili tudi odmevni ¢as.
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Slika 3. Povprecje T30 (250-2000 Hz) glede na prostornino zgradb (Maffej idr.,
2011).

Iz slike je razvidno, da imata dve Sportni dvorani ali bazena odmevni ¢as pod dvema
sekundama. Stiri $portne dvorane ali bazeni pa med 2 in 4 sekundami, vsi ostali pa

to vrednost presegajo.

Raziskava hrupne izpostavljenosti (Ryan in Lucks Mendel, 2010) je potekala tudi na
22 Sportnih povrSinah osnovnih, srednjih in visokih Sol na Floridi v ZDA, s ciliem
izmeriti nivo hrupa in ga primerjati z ASHA (American Speech-Language-Hearing
Association) smernicami in ANSI (American National Standards Institute) standardi

za akustiko v izobraZevanju.

Raziskava je pokazala, da je bila povpre¢na raven stalnega hrupa 52 dB(A), in sicer
na prostem 50,5 dB(A), v Sportnih dvoranah pa 56,1 dB(A). Razpon se je gibal od
38,6 do 61,3 dB(A). Glede na stopnje izobrazevanja so bile srednje vrednosti
sledece:

e osnovna Sola — 53,3 dB(A), SD 4,39;

e srednja Sola — 47,6 dB(A), SD 6,79;
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e visoke Sole — 52,5 dB(A), SD 3,01.

Ti rezultati kaZejo, da nivo hrupa pri urah Sportne vzgoje v Sportnih dvoranah

presega priporoCene vrednosti za 10 do 15 dB(A).

Samo ena izmed 22 raziskanih Sportnih dvoran je imela hrup okolja manj kot 40
dB(A). Zgrajena je bila v zadnjih 10 letih. Na tleh je imela tekstilne obloge in

akusti¢ne stenske obloge.

Raziskava je pokazala zaskrbljujoCe podatke in zahteva nadaljnje raziskave in
sodelovanje razli¢nih strokovnjakov pri odpravljanju akusti¢nih problemov in posledic.
V letu 2007 je potekala raziskava (Palma, Mattos, Almeida in Oliveira, 2009) v Rio de
Janeiru (Brazilija) v 15 razlicnih Sportnih dvoranah, med 15 ucitelji Sportne vzgoje v
starosti od 22 do 37 let. Raziskava je vkljuCevala meritve hrupa med vadbami, ki

potekajo ob glasbi in vadbami na sobnih kolesih.

V drugem delu raziskave so z vprasalnikom skus$ali spoznati, kako ucitelji dozivljajo
vpliv hrupa na zdravje. PovpreCna delovna obremenitev uciteljev je bila 30,5 ur
tedensko. Povprecna tedenska obremenitev treninga na sobnih kolesih je bila 10,7 ur
tedensko, povpreCna tedenska obremenitev uciteljev, ki so vkljuevali glasbo v

vadbo, je bila 23 ur tedensko.

Najnizji nivo zvoka v Sportni dvorani je bil 74,4, dB(A), najvisji nivo zvoka pa celo
101,6 dB(A).

Jakost zvoka se je spreminjala med razli€nimi fazami u€ne ure:
e ogrevanje - 88,45 dB(A), SD 3,5;

e glavni del - 95,86 dB(A), SD 2,9;

e zakljucni del - 85,12 dB(A), SD 4,9;

Hrup okolja je v Sportni dvorani dosegal vrednost 66,89 dB(A).

Raziskava je zanimiva zato, ker ugotavlja, da glasba in ropot sobnih koles Se

dodatno povecata hrup v Sportni dvorani.
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V Sloveniji pravkar poteka Studija Analiza Solskega Sportnega prostora s smernicami
za nadaljnje investicije (nosilec raziskave Univerza v Ljubljani, vodja dr. Gregor
Jurak), znotraj katere so bile izvedene tudi meritve akustike v 36 Solskih Sportnih
dvoranah, razdeljenih v $tiri skupine le-teh. Preliminarni izsledki so pokazali, da so
dvorane v povprecju zgolj zadovoljivo akusticno reSene (indeks razumljivosti govora
med 0,35 in 0,50), posebej problemati¢ne pa so starejSe Sportne dvorane in Sportne
dvorane za poseben namen, med njimi tudi plesne dvorane (Jurak, Strel in Kovac,
2011). Na podlagi izsledkov bodo podane smernice tudi za reSevanje problema

hrupa v nasih Solskih Sportnih dvoranah v prihodnje.

3.4 POSLEDICE UCINKOV HRUPA

Hrup je zvok, ki nas moti, obremenjuje, ogrozZa in Skoduje.

Skodljivi uginki hrupa na zdravje so odvisni od akustiénih dejavnikov, kot so: jakost
zvoka, frekvenca, trajanje zvoka, spektralne sestave zvoka, variacije v frekvenci

zvoka, variacije v jakosti zvoka in narasc¢anje hrupa.

UcCinki hrupa so odvisni tudi od neakusti¢nih dejavnikov, kot so: osebnostne lastnosti
posluSalca, pretekle izkuSnje, pripravljenosti na hrup, aktivnosti poslusalca, Cas

dneva, vrste prostora ... (Bilban, 2010)

Hrup ima na Cloveka razli¢ne uc€inke (Bilban, 2010, str. 2):

e psiholodke — vodi do vznemirjanja, stresa in jeze, kar ima za posledice manjSe
delovne sposobnosti;

e zaznavne — vodi do zmanjSanja sposobnosti zaznav, ker ovira na$ sluh, s tem pa
narasca tveganje za nezgode;

o fizioloSke — je najobcutljivejSi, ker povzro€a okvare notranjega uSesa, ki so

nepopravljive.
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3.4.1 Okvare sluha kot posledica izpostavljenosti hrupu

Okvare sluha zaradi hrupa se pojavijo, €e je raven hrupa dovolj visoka. Pri obcutljivih
posameznikih se pojavijo Ze pri 71 do 90 dBA, nad 90 dBA se praviloma pojavijo Ze
zaCasne ali celo trajne okvare in naglusnost. Nad 130 dBA pride do okvare sluha ali

gluhosti.

Varna meja hrupa je pri 75 dAB, kar pomeni, da pri tem hrupu v osmih urah dnevno
ni verjetno, da bi se izpostavljenemu v 40-letni delovni dobi zaradi hrupa v delovnem

okolju zmanj8ala obcutljivost za dojemanje zvoka.

Okvare sluha zaradi hrupa potekajo pocCasi. Najprej pride do izgube sluSne
obcutljivosti v podrocju frekvenc okrog 4000Hz. To je zaCetna ali primarna akusti¢na
travma. Ker je prizadeto obmocje nad govornim podro¢jem (1000 - 3000Hz), v
zacCetku prizadeti okvare ne opazi, saj nima pri pogovoru nikakrsnih tezav. Akusticna
travma se ob dolgotrajnem hrupu Se poglablja in zajema vse vedja podrocje frekvenc.
Clovek obéuti, da ne more ve¢ spremljati govora in da je nagluSen. Poklicna

naglu$nost je trajna in nepopravljiva.

Okvara sluha poteka praviloma v treh stopnjah (Bilban, 2010):

e Prva stopnja nastane po krajSem delovanju zmernega hrupa, ki ne povzroCa
izCrpanosti, niti sprememb na cutnih celicah. Naglusnost je kratkotrajna in
prehodna, po odmoru se sluh vrne na predhodno raven.

e Druga stopnja nastopi zaradi daljSega delovanja hrupa, vendar Se ne nastanejo
trajne spremembe. Pojavlja pa se naglusnost za viSje tone, zvonjenje v uSesih,
nelagodnost, psihiCne in nevrovegetativhe spremembe ter prekrvavitvene motnje.
Vse te spremembe so Se popravljive, Ce nismo vec izpostavljeni hrupu.

e Tretja stopnja nastopi, ko pride do dokon¢ne okvare sluha in tudi ¢lovek opazi, da

postaja naglusen.
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3.4.2 Ekstraauralni ucinki hrupa na ¢loveka

Hrup ne deluje le na slusni predel, ampak se s posredovanjem retikularne formacije

razSirja Se na limbiCni sistem in druge centre: za vid, gibanje, ravnotezje, jedra

mozganskih zivcev, hipotalamus in centre notranjih organov. Hrup lahko povzroca

spremembe fizioloskih funkcij in vpliva na delo organov in sistemov v celoti.

Bilban (2010) navaja naslednje ucinke hrupa na ¢lovesko telo:

hrup povzro€a pospesitev sréne frekvence, ki je odvisna od intenzitete in dolzine
delovanja hrupa in individualne obcutljivosti delavca;

hrup vzpodbuja dejavnike tveganja za koronarno bolezen, ker povecuje vrednost
holesterola, trigliceridov in LDL holesterola;

hrup po razlicnih mehanizmih vpliva na povisan krvni tlak. Stalna ali ponavljajo¢a
se izpostavljenost hrupu povzro€a kroni¢ni dvig simpatiChega tonusa, kar
pospesuje razvoj vaskularnih sprememb in privede do trajnega poviSanja krvnega
tlaka,;

hrup lahko povzro€i »startiino« reakcijo, ki se kaze v meZzikanju in usmerjanju
pozornosti v smeri izvora hrupa. Namen tega refleksa je priprava na obrambo,
refleksu lahko sledi tudi reakcija beg — boj;

hrup moti bioelektri¢ni potencial mozganov, kar privede do sprememb v EEG —ju.
Dolgotrajna izpostavljenost se psiholosko kaze kot razdrazljivost, nejevoljnost,
anksioznost, ogroZenost, kar lahko privede do trajnih dusevnih sprememb. Ucinki
se lahko Se stopnjujejo zaradi vpliva hrupa na kvaliteto spanja;

hrup ogroza vid, kar privede do slabSega razpoznavanja barv, zoZenja vidnega
polja, oslabljenega no¢nega vida, zmanjSane svetlobne obcutljivosti, zmanjSanja
globinskega vida, kar je Se posebej nevarno za voznike v prometu;

hrup lahko povzro€a intoleranco na glukozo, ki se kaze kot metabolni sindrom pri
diabetisu tipa 2. Motnja je pogosto povezana z arterijsko hipertenzijo, oboje pa
pomeni tveganje za nastanek miokardnega infarkta, arteroskleroze in apopleksije;
hrup lahko privede do spontanih splavov, izpostavljene matere pa pogostokrat
rojevajo otroke z niZjo telesno tezo;

hrup povzro€a poviSanje Stevila levkocitov in vpliva na aktivnost levkocitov (do 80

dBA povecCuje, nad 90 dBA pa znizuje aktivnost levkocitov), kar zmanjSuje
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odpornost na infekcijska obolenja;

e hrup rusi proces izloCanja ZelodCne kisline, kar privede do pogostejSih razjed
Zelodca in dvanajsternika;

e hrup vpliva na kakovost spanja, tako da imamo manj globoko spanje, se

pogosteje prebujamo in tezje zaspimo.

Otroci so na hrup bolj ob&utljivi kot odrasli. Zenske so bolj obéutljive kot moski.
Ljudje, ki subjektivno dozivljajo hrup bolj mote€, so tudi bolj izpostavljeni tveganjem
zaradi bolezni. Ponodi in v veCernih urah hrup bolj moti kot hrup enake jakosti
podnevi. Ljudi tudi bolj moti hrup v zaprtem prostoru kot zunanji hrup v SirSem

prostoru.

UcCinke hrupa lahko razdelimo tudi na (Bilban, 2005):

¢ Primarne ucinke (pojavljajo se med obdobjem izpostavljenosti hrupu): zbujanje
iz spanja zaradi hrupa v okolici ob nenadnem hrupu ali zaradi kopi¢enja posledic
izpostavljenosti hrupu celo no€¢ — izloCanje stresnih hormonov ponocCi med
spanjem v hrupu.

e Sekundarne ucinke hrupa (posledica primarnih): obi¢ajno se pojavljajo Ze med
izpostavljenostjo hrupu in trajajo Se v obdobje po prenehanju delovanja hrupa
(razdraZljivost zaradi motene koncentracije) ali pa se pojavijo Sele po prenehanju
delovanja hrupa (utrujenost zaradi motenj spanja zaradi posledic hrupa).

e Terciarni uéinki: primarne in sekundarne ucinke lahko nekaj ¢asa toleriramo, po
daljSem obdobju pa ti povzroCajo, da se pojavijo razlicne bolezni, kroni¢na

razdrazljivost in spremembe v obnasanju.

3.5 RAZISKAVE O UCINKIH HRUPA V SOLSKEM OKOLJU

Na Poljskem je bila objavijena raziskava (Augustynska, Kaczmaska, Mikulski in
Radosz, 2010) o oceni uciteljeve izpostavljenosti u€inkom hrupa v Solskem okolju.
Raziskava je bila opravljena na 187 uciteljih treh osnovnih Sol, kjer so avtorji z

vprasalniki poskusali ugotoviti subjektivho doZivljanje hrupa v ucilnicah, kabinetih in
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skupnih prostorih Sole. Isto€asno so potekale tudi meritve hrupa in odmevnega Casa

v Solskih prostorih.

Raziskava je pokazala, da je hrup glavni dejavnik motenj v Solskem okolju. Ve¢ kot
50% uciteljev je menilo, da je hrup mote¢, okrog 40% pa, da je zelo moteC ali
nevzdrZzen. Nivo hrupa v ucilnicah se je gibal med 58 dB(A) in 80 dB(A), kar je

preseglo mejo Se dovoljenega hrupa.

Med moteCe dejavnike okolja, ki so vir teZzav in neugodja, so ucitelji izpostavili: hrup
(82,2%), premajhne prostore (32,1%), slabo prezracevanje (27,3%) in slabo
osvetljavo (13,9%).

Med izvori hrupa je ucitelje najbolj motil hrup na hodnikih med odmori (83,5%),
Sportna vzgoja v veCnamenskih prostorih Sole (34,5%), Solski zvonec (31,4%) in
ucencevi pogovori med poukom (30%), klepetanje na hodnikih med poukom (9,6%),
hrup sosednjih ucilnic (9,2%), ventilacijske in klimatske naprave (9,1%), Solsko

Sportno igris€e (6,5%) in promet (4,8 %).

Velik odstotek uciteljev je navedel, da jim Solski hrup oteZuje poucevanje (68,9%)
moti razlago in pogovore (64,8%) in ima ucinke tudi zunaj delovnega okolja. Kot
najpogostejSe tezave so uditelji navajali utrujenost (75%), nelagodje, (61,3%),
glavobole (50%) in motnje zbranosti ter pozornosti (48,8%), zaspanost (23,4%),

omoti¢nost (17,9%), bolec€ine v usesih (18%).

Da se te tezave pojavljajo vsakodnevno ali veCkrat na teden oziroma vecCkrat na
mesec, so navajali na slede¢ nacin:

e povecana utrujenost med dnevom - 89,1%;

e obcutek zivénosti in razdrazenosti - 82%;

e povecanje psihi¢ne in Custvene napetosti - 80,8%;

e zbujanje z obCutkom utrujenosti in zaspanosti - 77,1%;

e povecan srcni utrip - 75,2%;

¢ nocno prebujanje - 72,3%;

e obcutek apati¢nosti - 68,5%;
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e teZave s koncentracijo pri opravljanju dejavnosti - 65,3%.

Ucitelji so navajali, da se vecCkrat letno pojavijo naslednje tezave:
e hripavosti in kaSel;j - 46,8%;

e obcutki suhega grla - 29,1%;

e kroniCna vnetja grla - 46,1%;

e Sumenje v uSesih - 30,4%.

Raziskava je tudi pokazala statistithno pomembno razliko (p<0,05) med ucinki hrupa
in ¢asovno izpostavljenostjo hrupu. Izkazalo se je, da imajo ucitelji z daljSo delovno
dobo (11 do 20 let) v Solstvo vec€ tezav, predvsem motnje pozornosti in koncentracije,

kot mlajSi sodelavci.

Prav tako se je pokazala povezava med tedensko delovno obremenitvijo in oceno

motenj hrupa. Pri uciteljih z vi§jo delovno obremenitvijo naj bi bil hrup bolj motec.

Povezave med delovno dobo, subjektivno oceno hrupa in zdravstvenimi tezavami

kaZejo na statistitno pomembno povezavo med:

e delovno dobo in pogostostjo poveCane utrujenosti med dnevom in tezavami s
koncentracijo in

e subjektivno oceno motnje hrupa in pogostostjo poveCane psihicne in Custvene
napetosti (pove€ana utrujenost ¢ez dan, zbujanje z obc&utkom utrujenosti in
zaspanosti, obCutek apatije in brezbriznosti, obCutek jeze in razdrazenosti, tezave

s koncentracijo, pogostost glavobolov).

Solski hrup bi lahko vodil tudi do izgube sluha. Raziskave na Poljskem so med leti

1999 - 2008 zaznale 47 primerov okvar sluha med ucitelji.

Dolo¢ena raven hrupa, preracunana na delovni teden, niha v razponu 66 dB(A) — 78
dB(A) in ne presega Se dopustne vrednosti 85 dB/A), vendar hrup v odmorih na
hodnikih in v Sportnih dvoranah naraste tudi ¢ez 80 dB(A), zato so ucitelji Sportne

vzgoje Se v posebni nevarnosti.

34



3.6 RAZISKAVE O UCINKIH HRUPA V SPORTNI DVORANI

V raziskavi (Palma, Mattos, Almeida in Oliveira, 2009) v Rio de Janeiru (Brazilija) v
15 razli¢nih Sportnih dvoranah med 15 ucitelji Sportne vzgoje v starosti od 22 do 37
let so z anketnim vpraSalnikom poskusali ugotoviti, kako ucCitelji dozivljajo ucinke

hrupa.
UCitelji so porocali o naslednjih uCinkih zvo€ne izpostavljenosti:

Tabela 3. Zdravstveni ucinki zvocne izpostavljenosti pri uciteljin Sportne vzgoje
(Palma idr., 2009).

Uginki Stevilo Odstotek
Glasovni problemi 8 53,3%
Gripe 8 53,3%
Problemi s sluhom 4 26,7%
Alergije 2 13,3%
Vnetja grla 3 20,0%
Problemi s sinusi 2 13,3%
Kroni€ni glavoboli 1 6,7%
PoviSan krvni tlak 1 6,7%

Avtorji raziskave so primerjali rezultate s podobnimi raziskavami, ki tudi poro¢ajo o

vplivih hrupa na ucitelje Sportne vzgoje v Sportnih dvoranah.

Raziskava (Deus in Duarte, 1997, v Palma idr., 2009) je pokazala, da je 21%
uciteljev Sportne vzgoje poroc¢alo o sluSnem neugodju pri pouku, 78,6% je obcutilo
slusno neugodije, ko so bili v Sportni dvorani podvrzeni intenzivnemu zvoku, 14,2%

uciteljev pa je porocalo o glavobolih.

Lacarde (2001, v Palma idr., 2009) je ugotovil naslednje probleme uciteljev Sportne
vzgoje: zvonjenje v uSesih, obCutek, da so uSesa zamasena, tezave s koncentracijo.
V tej Studiji je 26,7% porocCalo, da imajo tezave z grlom, 26,7% pa o sluSnem

neugodju.
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Primerjava uciteljev Sportne vzgoje in vaditeljev aerobike je pokazala, da imajo
ucCitelji glede na daljSe obdobje izpostavljenosti hrupu vel tezav z vrtoglavico,
zaspanostjo, Sumenjem v uSesih in obCutkom zamaSenosti uSes. lzpostavljenost
hrupu doloCene intenzivnosti in trajanja povzro€a akusti€éno travmo (zmanjSano
slusno obcutljivost). Ta zaCasna omejenost v sludni funkciji je oblika slusne
utrujenosti. Studije so odkrile akusti¢no travmo po 60 minutah izpostavljenosti
vaditeljev aerobne vadbe, ko je zvoc¢ni tlak dosegel 91,8 dB(A).

Tudi Nassar (2001, v Palma idr., 2009) je ugotovil pomembno zmanj$anje sludne

obcutljivosti med vadbo.

3.7 POSLEDICE UCINKOV HRUPA NA GLASOVNE OBREMENITVE IN POJAV
GLASOVNIH MOTENJ

3.7.1 Glasovne motnje (disfonija)

Opredelitev pojma

Delovna skupina pri Evropskem laringoloskem zdruZenju je predlagala, da se pojem
disfonija uporablja za vse vrste glasovnih motenj: odstopanja viSine, glasnosti,
kvalitete glasu, ritma ali prozodi¢nih elementov. Glasovna motnja je tako vsaka
neugodna sprememba glasu, ki jo zaznamo s sluhom (HoCevar Boltezar,
2008).Glasovna motnja ali disfonija je bolezenski znak, ko se v glasu, poleg
temeljnega in visjih harmonicnih tonov, pojavijo Sumi oziroma je motnja viSine ali

amplitude prevelika (Sokli¢ Kosak, 2004).

V slovenskem prostoru pogostokrat enaimo pojma glasovna motnja in hripavost.

Izraz hripavost naj bi obsegal le odstopanja v kakovosti glasu in naj ne vkljuCuje
motenj viSine, glasnosti in ritma (HoCevar Boltezar, 2008).

Simptomi in znaki pri bolniku z glasovnimi motnjami
Bolniki z glasovnimi motnjami navajajo naslednje subjektivne simptome: spremenjen
glas, izgubo glasu, utrujenost po daljSem govoru, zadihan in tih glas, prelom glasu v

vi§jih legah, piskajoc€ in stisnjen glas, zmanjSan razpon glasu, potrebo po pogostem
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odhrkavanju in odkasljevanju, pekoCe bolecine pri govoru, praskanje v grlu, suho

grlo, ob&utek tujka v grlu (Sereg Bahar, 2011).

Med zdravstvenim pregledom so opazni naslednji znaki (HoCevar Boltezar, 2008):
1. ViSina glasu:
- glas zveni ves €as na eni sami visini,
- srednja govorna lega je previsoka ali prenizka,
- viSina glasu se v trenutku spremeni, obseg od najniZjega do najviSjega glasu
je man;jsi.
2. Glasnost:
- glas zveni ves Cas enako glasno,
- preveliko spreminjanje glasnosti v govoru,
- bolnik s teZzavo dosega tihe glasove ali je zelo glasen.
3. Kuvaliteta glasu:
- hripav ali hrapav glas,
- zadihan glas,
- napetost v glasu,
- tresenje glasu,
- govorjenje z naporom,
- nenadna prekinitev nihanja glasil.
4. Ostalo:
- stridor,

- odkasljevanje.

Delitev glasovnih motenj

Glasovne motnje se delijo na organske in funkcionalne.

Vzrok organskih motenj so strukturne spremembe na grlu, ki jih lahko odkrijemo pri

otorinolaringoloSkem pregledu.
Med organske motnje Stejemo: benigne vzbrsti na glasilkah, maligne tumorje, vnetja

grla (akutne in kroni¢ne okuzbe), alergije, posSkodbe grla in Ziv€no miSi¢ne okvare
(Sereg Bahar, 2011, str. 8).
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Pri funkcionalnih glasovnih motnjah pa ne najdemo organskega vzroka. Lahko
nastanejo na veC nacinov. Funkcionalne glasovne motnje so lahko primarne, ¢e so
napacni motoriCni vzorci prirojeni, ali sekundarne, Ce se razvijejo kot posledica neke
druge okvare, bolezni ali prevelike glasovne obremenitve. Funkcionalne glasovne
motnje so vedno posledica neskladja med individualnimi zmogljivostmi in dejanskimi

glasovnimi obremenitvami (HoCevar Boltezar, 2008).

Sekundarne glasovne motnje lahko povzrocajo:

e dejavniki iz okolja (npr. neprimerni akusti¢ni pogoji),

e minimalne spremembe v grlu (npr. vnetje),

e oddaljene organske spremembe (npr. astma z otezenim dihanjem),

e psihogeni dejavniki (npr. strah, stres, zaskrbljenost).

Vsi ti dejavniki delujejo na enega ali ve€ nacinov, tako da:
e povecujejo napetost misic, ki sodelujejo pri nastanku in oblikovanju glasu,
¢ vplivajo na sluznico grla in ostalih dihal,

e povecujejo obremenitev glasilk.

Ostra razmejitev motenj na organske in funkcionalne ni vedno mogoc€a, saj sta
pogosto obe skupini motenj prepleteni. Mnogo organskih sprememb na glasilkah
nastane zaradi majhnih poskodb na sluznici ob motenem delovanju grla, vsaka
organska sprememba pa spremeni biomehaniko grla, zaradi ¢esar se vzpostavijo

kompenzatorni mehanizmi, ki sproZijo funkcionalno motnjo.

V' sodobni literaturi avtorji vedno pogosteje uporabljajo izraz miSicno tenzijska
disfonija (MTD), kadar oznacujejo funkcionalno glasovno motnjo, ki je povezana z
napacnim uravnavanjem in neuravnotezeno dejavnostjo fonacijskih misic. Pri velikem
delu bolnikov z MTD je prisotna nenormalna dejavnost in napetost, ne samo v
notranjih misicah, pa€ pa tudi v zunanjih miSicah grla, predvsem v tiroidnih miSicah.
Zaradi napacnega delovanja fonacijskih miSic pride do nepravilnega nihanja glasilk in

nepravilne dejavnosti ventrikularnih gub (HoCevar Boltezar, 2004).
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Za kakovosten glas je potreben zdrav vokalni aparat in ravnotezje med glasovnimi

zmogljivostmi in glasovnimi obremenitvami.

K vokalnemu aparatu Stejemo dihala z miSiCno-kostnimi strukturami, grlo, odzvocne
cevi (zrelo, ustna votlina, nosna in obnosne votline) in artikulatorje (ustnici, jezik,

Celjustni greben, zobe, trdo in mehko nebo in Zrelo).

Pri nastanku in oblikovanju glasu sodeluje okrog 100 razli€nih misic — dihalnih, grinih

misSic in miSic, ki sodelujejo pri artikulaciji.

Pri funkcionalni glasovni motnji so navadno udelezeni vsi trije sistemi: dihanje,
fonacija in artikulacija. Vodilna motnja je prevelika napetost, aktivnost grinih misic, ki
so med seboj tudi slabo usklajene, velik problem predstavlja motena koordinacija
med dihanjem, poloZajem in napetostjo glasilk. Zaradi napacnega delovanja

fonacijskih misic pride do nepravilnega nihanja glasilk (Sereg Bahar, 2011, str. 9).

Funkcionalne glasovne motnje z nepravilno aktivnostjo miSic grla nastanejo kot
posledica slabe tehnike fonacije, prekomerne obremenitve ob sicer primerni tehniki
fonacije in glasovne zlorabe. Pomembno viogo imajo psihogeni dejavniki in

neprimerne govorne navade.

Psihogeni dejavniki, ki pove€ajo napetost grinih misic, so posledica reakcije na stres,

konflikte, strah, zaskrbljenost, depresije, zaviranja izrazanja Custev ...

Bolniki s funkcionalno glasovno motnjo so pogosto zavrti, socialno zaskrbljeni,
nesamozavestni, skrivajo svoja Custva ... Dodatno obremenitev predstavlja bolnikova
zaskrbljenost zaradi motene komunikacije ob glasovni motnji. Med neprimerne
govorne navade priStevamo predvsem hiter govorni tempo, glasen govor in kricanje
(HoCevar Boltezar, 2008).

Dejavniki, ki vplivajo na nastanek glasovnih motenj

Pri nastanku glasovnih motenj obiCajno ne deluje en sam dejavnik, temve¢ med

seboj sodeluje ve€ prepletenih dejavnikov.
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Te dejavnike delimo v naslednje skupine (Sokli¢ Kosak, 2006, str. 12):

¢ Konstitucionalna obcutljivost ali predispozicija: celiCcha zgradba struktur v
grlu, imunost, fizicna kondicija grla.

e Psiholoski ali osebnostni dejavniki: anksioznost, Custveni stres ali zatiranje
Custev, nevroze.

o Fizioloski dejavniki: sploSno zdravje, imunski sistem, telesna kondicija,
prehrana, Sportna aktivnost, telesna drza, naglusnost.

e Bolezni in Skodljive navade: kajenje, kofein, alkohol, zdravila (antihistaminiki,
diuretiki), hormonsko neravnovesje, avtoimunske bolezni slinavk, infekcijsko ali
alergijsko vnetje grla, poSkodbe grla, disfunkcija vratne hrbtenice s posledi¢no
disfunkcijo vratnih misic.

e Fonatorni dejavniki: hitro in glasno govorjenje, kriCanje, ustvarjanje nenavadnih

zvocnih efektov.

Organske spremembe kot posledica funkcionalno glasovne motnje
Funkcionalne glasovne motnje, ki nastajajo zaradi nepravilne rabe glasu,
prekomerne rabe glasu ali celo zlorabe, lahko pripeljejo do poSkodb na glasilkah.

Poskodba zaradi uporabe glasu se imenuje fonotravma.

NajpogostejSe spremembe zaradi glasovne motnje so (HoCevar Boltezar, 2008):

e Vozli¢i — zaradi mehanskih sil, ko glasilki pri govoru udarjata druga ob drugo,
nastane na tipicnem mestu glasilke najprej oteklina, ki se kaze kot zadebelitev
glasilke. Pri govoru stik med glasilkama ni veé¢ popoln. Ce se nepravilna in
prevelika raba glasu nadaljuje, se mehanska posSkodba sluznice stopnjuje,
oteklina se zacne brazgotiniti. Taki vozli€i so ploscati, veliki od 2 do 5 mm,
belkaste barve. V vozliCu so tudi razSirjene Zilice. Vozli€i se pogosteje pojavijo ob
prebolevanju akutnih vnetij zgornjih dihal ob velikem glasovnhem naporu.
Pogosteje se pojavljajo pri zenskah kot pri moskih. Glavni razlog je v tem, da
imajo Zenske krajSe glasilke kot moski in ve€jo mehansko obremenitev glasilk
zaradi vi§jega glasu. Bolnik z vozli¢i je hripav. Pred brazgotinjenjem vozlice lahko
odpravimo s pravilno tehniko govora, Ce pa se vozli€i zabrazgotinijo, je potreben
kirurSki poseg.

e Polip — nastane na glasilki, obi€ajno na tipichem mestu in na eni glasilki, le

40



redkokdaj na obeh. Lahko je posledica zlorabe glasu ali pa nastane v grlu oseb
po prebolevanju respiratornega infekta, ko osebe mocno kasljajo ali se s hripavim
glasom silijo govoriti. Polip naj bi nastal zaradi krvavitve v glasilko ob govorni ali
negovorni obremenitvi (kaselj). Zaradi krvavitve stik med glasilkama ni popoln,
zato bolnik napenja miSice grla, da bi izboljSal glas. Ventrikularne gube se med
govorom premikajo, kar kaze na funkcionalno govorno motnjo. Polipi so veliki od
nekaj milimetrov do 1 centimetra ali celo veC. Polipe odstranimo z operacijo.
Bolniki bi morali zaCeti z glasovno terapijo ze pred operacijo in po njej nadaljevati,
dokler ne obvladajo ustrezne tehnike govora.

Cista — nastane obiCajno iz Zleze, ki so sicer redko prisotne na glasilkah. Ob
vnetju ali prevelikem glasovnem naporu se zapre izvodilo Zleze in jo napihne.
Cista je belkasta in okroglaste oblike. S svojo maso vpliva na glasilko, da drugace
niha kot zdrava. Cista tudi moti sluzni¢ni val, kar je tudi vzrok za glasovno motnjo.
Odstranimo jo z operacijo, po kateri je potreben glasovni pocitek in glasovna
terapija.

Reinkejev edem — predstavlja oteklino ob prostem robu glasilke in na zgorniji
ploskvi glasilke. Prosojna zadebelina se pojavi vzdolz celotne dolZine
membranoznega dela obeh glasilk ali pa samo na eni glasilki. Vzrok za njen
nastanek je lahko kajenje, pa tudi hormonske spremembe pri Zenskah, saj se
edem najpogosteje pojavi pri Zzenskah v starosti med 40 in 60 leti. Med moznimi
dejavniki je tudi vpliv neugodnih mikroklimatskih razmer v okolju, kot so kemikalije
in prasni delci. Dokler je oteklina majhna, ima bolnik le nekoliko niZji glas, z
veCanjem otekline pa postane nihanje glasilk nepravilno, bolnik napenja miSice
grla, kar je vzrok funkcionalne glasovne motnje. Edem zdravimo kirursko, po
operaciji je potrebna glasovna terapija.

Kontaktna razjeda (ulkus) — nastane v zadnji tretjini glasilke. Je roznato
rdeCkasta sprememba, privzdignjena na nivo sluznice, z razjedo na sredini.
Nastane kot posledica funkcionalne glasovne motnje, predvsem zelo energicne
fonacije. Ce bolnik na zagetku fonacije moéno pribliza glasilki, udarita skupaj tudi
zadnji tretjini glasilk. Ker je tu hrustanec pokrit samo s tankim epitelom, nastane
posSkodba. Pomembno viogo pri nastanku razjede ima zelod¢na kislina, ki prihaja
iz poziralnika do zrela, draZi sluznico in povzro€a vnetje. Taka sluznica je ob
funkcionalni motnji dovzetna za poskodbo in pojavi se hripav glas. Razjeda se

zaceli z zdravljenjem refluksa, glasovna terapija pa pomaga izboljSati tehniko
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govora.
Varice na glasilkah, krvavitve v glasilko — Varice so razSirjene Zilice na
glasilkah. Nekaj dni pred menstruacijo se lahko pri zenskah, ki so glasovno
preobremenjene, pojavijo razsirjene Zilice na zgornji povrsini, blizu prostega roba
glasilk. Ce pa je oseba ekstremno glasovno obremenjena in glasilke nihajo z
velikimi amplitudami, vidimo razSirjene Zilice tudi proti stranskemu delu zgornje
ploskve glasilke. Ob glasovhem naporu lahko varice zakrvavijo v glasilko.
Krvavitev v glasilko se lahko absorbira brez posledic, lahko pa povzro¢a tudi
brazgotinjenje glasilke. TeZzavo lahko Zenske odpravijo z jemanjem hormonskih
tablet, ob glasovni zlorabi je potrebna tudi glasovna terapija, ob brazgotinjenju pa
je mozna mikrokirurSka odstranitev.

Neinfektivha vnetja grla — Vnetje v grlu je lahko posledica okuzbe z virusi,
glivami in bakterijami, lahko ga povzro€ajo tudi alergije in drazenje sluznice z
neprimerno temperaturo, vlaznostjo zraka, delci (lesni, papirni, kredni prah,
tekstilna vlakna, kovinski opilki) in drazeCe snovi (hlapi lepil, kemikalij, plini) v
vdihanem zraku. Pri spremembi v grlu poleg vnetij lahko sodelujejo tudi

poskodbe, ki so posledica glasovne zlorabe.

3.7.2 Glasovne motnje kot poklicne bolezni

Poklicna bolezen je definirana kot bolezen, ki je povzroCena z daljSim neposrednim

vplivom delovnega procesa in delovnih razmer na dolo¢enem delovnem mestu ali na

delu, ki sodi v neposredni okvir dejavnosti, na podlagi katere je oboleli zaznamovan

in je navedena na seznamu poklicnih bolezni (Pravilnik o seznamu poklicnih bolezni,
2003).

Poklicna bolezen povzro€a bolniku poSkodbo na nekem organu, sistemu, celem

telesu, omeji ga v njegovem nacinu Zivljenja, pridobivanju sredstev za zivljenje in

spremeni kakovost njegovega Zivljenja.

Svetovna zdravstvena organizacija je podala tudi mednarodno klasifikacijo poSkodb

oziroma bolezni in njihov vpliv na Zivljenje - IDH:

posSkodba, oslabitev (Impariment),

42



¢ nezmoznost (Disability) in

e prikrajSanost, oSkodovanost (Handicap).

Glasovne motnje so lahko tudi poklicne bolezni, vendar le takrat, ko je kakovosten
glas bistven za opravljanje poklica in Ce oseba veCino svojega delovnega Casa
govori. Da bi se priznalo glasovno motnjo kot poklicno bolezen, bi morala oseba imeti
pred zaCetkom opravljanja dela z glasovno obremenitvijo dokazano zdrav vokalni
aparat in primerno tehniko fonacije in govora. Glasovne motnje bi se morale vedno
pojaviti ob delu in se s Casom, prebitim na delu, slabsati. Med vikendom in na

dopustu bi se morale glasovne motnje izboljSati, po vrnitvi na delo pa poslabsati.

V nekaterih evropskih drzavah priznavajo glasovne motnje kot poklicne bolezni za
elitne glasovne izvajalce (pevci, igralci) in za nekatere profesionalne glasovne
uporabnike, med katere spadajo tudi pedagoski delavci. To pomeni, da bi kandidati
za take poklice Ze pred zaCetkom Studija morali opraviti pregled o primernosti

opravljanja poklica z glasovno obremenitvijo.

V Sloveniji glasovna motnja ni opredeljena kot poklicna bolezen, priznava se jo kot z

delom povezano bolezen.

Pedagoski delavci so pri delu mocno glasovno obremenjeni in hkrati odvisni od
svojega glasu. Zaradi glasovnih motenj so najpogostejSi  obiskovalci

otorinolaringologov.

V Sloveniji zdravniSki pregled za dokaz zdravega vokalnega aparata ni potreben za
vpis na Fakulteto za Sport, prav tako ne za vpis na nobeno pedagosko fakulteto. Tudi
med samim Studijem na Fakulteti za Sport Studentje ne dobijo nobene informacije in

navodil glede nacina govora.

Pred leti je bila v Ljubljani opravljena raziskava med Studenti za poklic razrednega
ucitelja. Vsi Studentje so bili povabljeni na foniatri¢ni in logopedski pregled. Pregleda
se je udelezilo le 52% vseh Studentov. Le ena Cetrtina vseh pregledanih kandidatov
za uciteljski poklic je imela zdrav vokalni aparat in ustrezno glasovno tehniko. Pri

skoraj polovici pregledanih pa je bil ugotovljen vsaj en dejavnik, ki negativno vpliva
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na kakovost glasu. Cetrtini pregledanih so zaradi bolezni vokalnega aparata ali slabe

tehnike govora odsvetovali nadaljevanje Studija (HoCevar Boltezar, 2008).

3.7.3 Glasovne obremenitve pedagoskih delavcev

Koufman (1991, v Sokli¢ Ko$ak, 2006) je glede na pomen glasu v poklicnem
udejstvovanju ljudi z glasovno obremenitvijo razvrstil v Stiri skupine:
1. Elitni glasovni izvajalci: pevci, igralci.
2. Glasovni profesionalci: pedagoski delavci, duhovniki, predavatelji,
napovedovalci.
3. Glasovno obremenjeni poklici: odvetniki, zdravniki, trgovci.

4. Glasovno neobremenjeni poklici: uradniki, delavci.

Vilkman (2004, v Sokli¢ Kosak, 2006) meni, da so glasovne tezave najpogostejSe pri
tistih glasovnih profesionalcih, ki so podvrzeni veliki glasovni obremenitvi, v katere
spadajo: dolgotrajna raba glasu, hrup ozadja, slabi akusti¢ni in mikroklimatski pogoji

... V to skupino spadajo predvsem pedagoski delavci.

Trout in Mccoll (2007) pravita, da ucitelji poro€ajo, da imajo v primerjavi z drugimi
poklici ve¢ glasovnih tezav, da se vecCkrat posvetujejo z zdravnikom ali govornim
terapevtom, pogosteje tudi menjajo poklic zaradi poklicnih bolezni, med katerimi so

tudi govorne motnje.

Posebej so izpostavljeni ucitelji Sportne vzgoje, saj zaradi pogojev dela govorijo

glasneje kot ucitelji v u€ilnicah.

Povpreéno intenziven nivo govora je do 65 dB. Glasno govorjenje ali celo krianje pri
uciteljih Sportne vzgoje in trenerjih ojaca glas tudi do 100 dB. NaSe glasilke pa niso
ustvarjene za tako velike obremenitve. Koncéni rezultat take zlorabe je zatekanje in
vnetje glasilk. Glas postaja hripav in Sibak, ucitelj Sportne vzgoje z namenom, da bi
bil sliSan, Se dodatno obremenjuje glasilke, kar privede do resnih disfoni¢nih moten,;.
Razvijejo se vozli¢i, ki jih lahko pozdravi samo glasovna terapija logopeda.
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Ce utitelj ne poisée terapevtske pomoci, postanejo vozliéi vlaknasti in se jih lahko
odstrani samo operativno. Ce ugitelj $e naprej pritiska na glasilke, da bi kompenziral
zaradi brazgotin Sibak glas, se vozli¢i ponovijo. Glasovna terapija je pogoj, da se po

operaciji prepreci ponovitev vozli€ev.

Najboljsi pristop za zaSCito vokalnega zdravja uciteljev je preprecCitev vnetja
vokalnega aparata. Na Zalost delovni pogoiji u€itelja prisilijo, da dviguje glas, da je ob

prekomernem hrupu sliSan in razumljen (Trout in Mccoll, 2007).

Slika 4. Zdrave glasilke (Trout in Mccoll, 2007).

Slika 4 prikazuje zdrave glasilke

Slika 5 prikazuje spremenjene glasilke z vozIi€i
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3.7.4 Raziskave o pogostosti glasovnih motenj med pedagoskimi delavci v

povezavi z dejavniki tveganja za njihov nastanek

3.7.4.1 Domace raziskave

Sokli¢ KoSak (2006) je v Solskem letu 2002/2003 izpeljala raziskavo, s katero je
Zelela ugotoviti prevalenco glasovnih tezav in identificirati pomembne dejavnike
tveganja za njihov pojav med pedagoskimi delavci v Sloveniji. V raziskavo je bilo
vklju€enih 1509 uciteljev osnovnih in srednjih Sol ter vzgojitev v vrtcih. Raziskava je

zajela 24 osnovnih Sol, 12 srednjih Sol in 10 vrtcev.

Analiza vpra$alnika je pokazala, da je 93% pedagoskih delavcev ocenilo, da med
Studijem niso imeli glasovnih tezav, 7% pa, da so imeli med Studijem obcCasne
glasovne teZave. V Casu raziskave je bilo brez glasovnih tezav samo Se 34%
pedagoskih delavcev, 51% jih je imelo ob&asne glasovne tezave, 15% pa pogoste
glasovne tezave. Med celotno delovno dobo je bilo brez glasovnih tezav samo 11%

pedagoskih delavcev, 71% jih je imelo obCasne, 18% pa pogoste glasovne tezave.

V raziskavo so bili vklju€eni naslednji dejavniki tveganja za nastanek glasovnih tezav:
spol, starost, zaposlitev, alergije, glasovne tezave med Studijem, kriCanje, hiter govor,
glasen govor, kajenje, hidracija in pisanje s kredo med govorjenjem. Raziskava je
pokazala naslednje rezultate:
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Tabela 4. Pogostosti glasovnih tezav pri skupinah uciteljev glede na razlicne

dejavnike tveganja (Sokli¢ Kosak, 2006).

POGOSTE GLASOVNE TEZAVE

DEJAVNIKI TVEGANJA NE DA
(n =1171) (n =338)

SPOL Zenski 993 304
Moski 166 32
Brez odgovora 14

STAROST Do 40 let 594 115
Nad 40 let 571 222
Brez odgovora 7

ZAPOSLITEV Srednja Sola 283 106
Osnovna Sola 558 137
Vrtec 330 95

ALERGIJE Da 149 63
Ne 1007 270
Brez odgovora 20

GLASOVNE TEZAVE Da 77 32

MED STUDIJEM Ne 1084 304
Brez odgovora 12

KRICANJE Da 106 39
Ne 1057 299
Brez odgovora 8

HITER GOVOR Da 435 137
Ne 729 201
Brez odgovora 7

GLASEN GOVOR Da 560 181
Ne 585 156
Brez odgovora 27

KAJENJE Da 214 61
Opustil 115 28
Ne 831 249
Brez odgovora 11

HIDRACIJA Dobra 564 138
Nezadostna 601 155
Brez odgovora 6

PISANJE S KREDO Da 526 149

MED GOVOROM Ne 634 186
Brez odgovora 14
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V Tabeli 4 je prikazan delez glasovnih tezav med pedagoskimi delavci in vpliv

dejavnikov tveganja.

Raziskava ni uspela potrditi hipoteze o povezanosti glasovnih tezav z neustreznimi

govornimi navadami, kajenjem in vdihovanjem prahu krede med predavanjem.

Pokazala je, da so znacilno ve€ pogostih glasovnih motenj navajali: Zenske, starejsi
od 40 let, zaposleni v srednjih Solah in alergiki. Na pogoste glasovne tezave niso
znacilno vplivale slabe glasovne navade, kot so kriCanje, hitro in glasno govorjenje,
pisanje s kredo med govorjenjem, kajenje, uZivanje tekoCine in simptomi GER-

refluksa.

Tveganje Zensk za pogosto hripavost je bilo 1,9-krat viSje kot tveganje moskih.
Zaposlitev v srednji Soli je prinasala 1,.5-krat vije tveganje za pogosto hripavost kot
v vrtcu. StarejSi od 40 let so imeli 2,3-krat viSje tveganje za glasovne motnje kot
mlajsi od 40 let. Glasovne teZzave med Studijem so pomenile 1,7-krat viSje tveganje

za glasovne tezave, alergija pa 1,6-krat vecje tveganje.

Kot sproZilni dejavnik za nastanek glasovnih tezav je 86% pedagoSkih delavcev
navedlo okuzbe dihal, med njimi je 15% poleg okuzbe dihal navajalo tudi glasovni

napor, 32% pa je kot sprozilni dejavnik navajalo samo glasovni napor.

Zdravnisko pomoc¢ je zaradi glasovnih tezav iskalo ze 40% vprasanih, samo 35% jih

je ob glasovnih tezavah zmanjSalo rabo glasu.

Rezultati raziskave so tudi pokazali, da je poznavanje glasovne higiene med
pedagoskimi delavci slabo. Le polovica anketiranih zauZije med delovnim ¢asom
dovolj tekoCine, kar je nujno za ohranjanje vlazne sluznice zgornjih dihal in
kakovosten govor. 50% pedagoskih delavcev je tudi navedlo, da pogosto glasno
govorijo, 10% jih pogosto krici, 38% pa hitro govori, kar celo zmanjSuje razumljivost

povedanega.

Kljub temu v raziskavi pedagoSki delavci niso povezali glasovnih tezav z

neustreznimi govornimi navadami (kriCanje, hitro in glasno govorjenje).
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Drugi del raziskave je vkljuCeval snemanje glasovnih vzorcev (spontani govor,

izolirani samoglasniki, brano besedilo).

V tem delu raziskave je sodelovalo 166 pedagoskih delavcev: 8 moskih in 158 zensk;
v starosti od 20 do 30 let 26 pedagoskih delavcev; od 31 do 40 let 53 pedagoskih
delavcev; od 41 do 50 let 60 pedagoskih delavcev in nad 50 let 27 pedagoskih

delavcev.

Ocena glasovnih posnetkov je pokazala, da je imelo normalen glas 64% pedagoskih
delavcev, blago disfonijo 27% pedagoskih delavcev, zmerno disfonijo 8,5%

pedagoskih delavcev in hudo disfonijo 0,5% pedagoskih delavcev.

Med 27 pregledanimi pedagoskimi delavci jih je imelo16 laringitis, pet Reinkejev

edem, dva vozliCe, Stirje pa so imeli funkcionalno motnjo brez organskih sprememb.

3.7.4.2 Raziskave v tujini

Raziskava glasovnih motenj (Bronder, 2003, v Augustynska, Kaczmaska, Mikulski in
Radosz, 2010) na poljskem Institutu za poklicne bolezni (Institute of Occupational
Medicine and Environmental Health) v Sosnowiecu je pokazala, da je najvec¢ uciteljev
porocalo o suhosti v zZrelu in sluznici grla, znizanem glasu, draze€em obcutku v grlu
in hripavosti. Samo v letu 2008 je 785 uciteljev na Poljskem porocalo o teh tezavah.
PrevladujoC razvojni dejavnik govornih motenj so: dolzina delovne dobe, velike

tedenske delovne obremenitve, uCenje Sportne vzgoje in poucevanje v osnovni Soli.

Raziskava (Phillips, Gillespie in Thompson, 2004) v ZdruZenih drzavah Amerike je
zbrala podatke v 3olskem letu 2001/2002 med 200 pedagoskimi delavci vrtcev,
osnovnih Sol, srednjih Sol in visokih Sol, ki so bili zaposleni v povprecCju 14 let v
razponu od 1 do 35 let.

Ve€ kot 47% anketiranih uditeljev in vzgojiteljev je imelo v zadnjih letih glasovne
tezave in sicer: v vrtcih 5%, v osnovnih Solah 35%, v srednjih Solah 22%, na visokih

Solah 27% in 11% uciteljev, ki so pou€evali na dveh nivojih. Med pedagoskimi delavci
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jih je 79% delalo v uc€ilnicah, 13% je bilo glasbenih uciteljev, 4% so bili uitelji Sportne

vzgoje in 4% ucitelji, ki so delali na terenu.

Pedagoski delavci so v povprecju poucevali 6,57 ur dnevno, oziroma 5,03 dni v

tednu.

Svoje glasovne probleme so ucitelji opredelili kot:
e blage - 63%,
e zmerne - 31%,

e pomembne - 7%.

Kot pet najbolj pogostih simptomov so navajali:
e hripavost - 87%,

e pogosto odkasljevanje - 42%,

e napor pri govorjenju - 38%,

e izgubo glasu - 31%,

o Sibek, utrujen glas - 77%.

52% pedagos$kih delavcev je navajalo, da glasovne teZave vplivajo na sposobnost

poucevanja, 10% uciteljev je bilo zaradi glasovnih tezav Ze odsotnih od dela.

Najvel tezav so imeli ucitelji osnovnih Sol, sledili so jim ucitelji srednjih Sol, najmanj

teZav so imeli ucitelji visokih Sol.

NajveC tezav so imeli pedagoski delavci, ki so imeli Se dodatne zdravstvene

probleme s sinusi in grlom ter pouk na prostem.

Raziskava na Islandiji (Jonsdottir, Boyle, Martin in Sigurdardottir, 2002) je potekala

med 43 vodstvenimi delavci Sole in enakim Stevilom ucCiteljev Sportne vzgoje.

Povpre¢no Stevilo ur pou€evanja uciteljev Sportne vzgoje je bilo 19,3 ure tedensko,

vodstvenih delavcev pa 12,6 ur tedensko. 40% uciteljev Sportne vzgoje je delalo v
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velikih Sportnih dvoranah, 40% v manjsih telovadnicah, 10% na plavalnih bazenih in

10% v kombiniranih pogojih.

Med ucitelji Sportne vzgoje je bilo 24 Zensk in 19 moskih, med vodstvenimi delavci so

prevladovali moski, ki so imeli v povprecju tudi daljSo delovho dobo kot ucitelji

Sportne vzgoje. Med ucitelji Sportne vzgoje je bil tudi manjSi delez kadilcev.

Cilji Studije so bili ugotoviti:

ali je pogostost pojavljanja in trajanje simptomov glasovnih motenj povezano s
pogoji dela;

ali se pogostost simptomov glasovnih motenj med letom spreminja glede na
glasovne obremenitve in

ali so glasovni problemi odvisni od spola.

Raziskava je pokazala:

da je trikrat veC uciteljev Sportne vzgoje porocalo, da so vsaj enkrat imeli
glasovne tezave v primerjavi z vodstvenimi delavci;

da je dvakrat ve€ uciteljev Sportne vzgoje imelo glasovne tezave veckrat;

da so ucitelji Sportne vzgoje trikrat pogosteje obiskali zdravnika zaradi glasovnih
tezav;

da je dvakrat ve¢ uciteljev Sportne vzgoje imelo ponovitev medicinskega posega

zaradi glasovnih tezav.
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Ucitelji so porocali o naslednjih simptomih glasovnih tezav:

Tabela 5. Porocila uciteljev o glasovnih simptomih (Jonsdottir idr., 2002).

Ucitelji Sportne vzgoje Ugcitelji v u€ilnicah

Simptomi N % N %
Suho grlo 19 44 18 43
Ob¢utek tujka 7 16 6 14
Vneto grlo 11 26 4 10
Séegetanje v grlu 8 19 7 17
Hripavost brez prehlada 11 26 7 17
Kaselj 3 7 1 2
Utrujen glas med branjem 21 49 12 29
Utrujen glas med petjem 16 37 18 43
Utrujen glas med 8 19 4 10
pogovorom
Nezmoznost projekcije 13 30 8 19
glasu v velikih sobah
Bolecine v zgornjem delu 10 23 17 41
hrbta, ramenih
Bolecine v hrbtu 19 44 17 41
Bolecine grla 13 30 17 41

V Tabeli 5 je prikazana pogostost simptomov glasovnih motenj med ucitelji Sportne

vzgoje in ucitelji, ki pou€ujejo v ucilnicah.

Vec€ uciteljev Sportne vzgoje je poroCalo o simptomih glasovnih tezav med Solskim
letom in pozimi. Simptomi so se izrazali ves dan, le zjutraj med obema skupinama ni

bilo vedjih razlik.

Raziskava je tudi pokazala, da so Zzenske bolj obcCutljive na glasovne obremenitve,
saj je veclji odstotek Zensk porocCal o simptomih glasovnih teZzav med poklicnim

delom.

Pri moskih je bila pogostost glasovnih motenj enakomerno razporejena med Solskim

letom, razen poleti, pri Zzenskah pa so se tezave stopnjevale pozimi.
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Roy inThibeault (2004, v Sokli¢ Kosak, 2006) sta s telefonsko anketo med 1243
ucitelji in 1288 kontrolnimi osebami v ZDA ugotavljala prevalenco glasovnih tezav na
dan raziskave in celotno delovno dobo. Na dan raziskave je o glasovnih tezavah
poroCalo 11% uciteljev in 6,2% ostalih. Med celotno delovno dobo pa je glasovne
tezave imelo 57,7% uciteljev in 28,8% ostalih. Kot statisticno znacilni dejavniki
tveganja so se pokazali: pedagoski poklic, Zenski spol, starost med 40 in 59 let in

vsaj 16 let poucCevanja.

Zanimivo je, da ucitelji Sportne vzgoje niso navajali ve€ glasovnih teZav kot drugi
ucitelji. Raziskovalca sta domnevala, da so glasovne obremenitve uciteljev Sportne

vzgoje intenzivne, vendar kratke in z dolgimi premori.

3.8 PREPRECEVANJE SKODLJIVIH UCINKOV HRUPA

3.8.1 lzboljsanje akustike prostora

Dobra akustika notranjega prostora pomeni dobro absorpcijo zvoka, ki zmanjSa odboj

zvoka v prostoru in pojemanje jakosti zvoka.

Absorpcijski koeficienti materialov, ki jih sre€amo v Sportnih dvoranah, pa so
nasledn;ji (http://www.sundsorba.com, 2012):

e ometane stene - 0,02,

e steklena okna - 0,03,

e lesena vrata - 0,08,

e tlaizlinoleja - 0,05,

e talne preproge - 0,10,

e maveni strop - 0,05.

Vsi ti materiali imajo nizek absorpcijski koeficient, kar pomeni, da slabo vpijajo zvok.

Za izboljSanje akustike v Sportni dvorani lahko uporabimo akusticne stenske in

stropne plosc¢e razliCnih proizvajalcev.
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Kot primer uCinkovitih so se pokazale naslednje (http://www.sundsorba.com, 2012):

Woodsorba Protv predstavljajo dobro reSitev za visoko vpojnost zvoka v velikih
dvoranah, kjer so trde povrSine na stropih in stenah, saj je njihov absorpcijski
koeficient 0,96. Tako se ploS€e lahko uporabljajo za obvladovanje hrupa v
Sportnih dvoranah, so vizualno privlaCne zaradi izbire lesnih furnirjev, njihova
prednost je tudi enostavna namestitev tako na stene kot na strope. Na voljo so v

Sirokem barvnem razponu furnirja in laminata.

Slika 6. Zvocno izolirana Sportna dvorana

(vir: http://www.soundsorba.com/downloads/SportsFacilities.pdf, 2010).

Na sliki 6 je prikazana iz posebej vpojnih materialov zvoéno izolirana Sportna

dvorana.

Wallsorba akusti¢ne stenske plo$c¢e se lahko uporabljajo za stene v visjih nivojih,
obi¢ajno od vrat navzgor. So zelo mocCne, da prenesejo udarce npr. Zzog ob
igranju nogometa. So estetsko privlaCne v Siroki paleti barv, ki ustvarjajo v
prostoru mehak videz.

Z njihovo namestitvijo odmevni ¢as pade pod 1,5 sekunde, kar je primerno za
Sportne dvorane in druge Sportne objekte.

Echosorba Il izredno dobro absorbirajo zvok, saj je njihov absorpcijski koeficient
1. So stropne ploSCe, na voljo so v beli barvi, zato pomagajo razsvetliti tiste

prostore, ki so obi¢ajno temni, npr. bazeni.
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3.8.2 Uporaba didaktiénih sredstev

Zelo pomembno nacelo glasovne higiene je, da ucitelji uporabljajo akusticnha
pomagala za pritegnitev pozornosti u€encev, saj sta kricanje in vpitje obliki zlorabe
glasu, ki privedeta do sprememb na glasilkah. Pri delu z otroki lahko pritegnemo
pozornost tako, da zaploskamo, uporabimo zvoc¢nik, tamburin, pri Sportnih aktivnostih

pa tudi piS¢alko (HoCevar Boltezar, 2008).

Uporaba ojacevalcev pri pouku Sportne vzgoje
Za prepreCevanje glasovnih motenj uciteljev Sportne vzgoje so uporabni ojacevalci
zvoka. Njihova slabost pa je, da povecajo raven hrupa v prostoru in s tem negativno

vplivajo na sluh in druge telesne funkcije.

Ryan in Lucks Mendel (2010) predlagata uporabo ojaCevalcev zvoka, tudi Ce je
akustika Sportne dvorane dobra, saj odpravljajo tezave, ki so posledica razdalj med

uciteljem in ucenci.

Ojacevalne naprave izboljSajo odmev za 8 do 10 dB in tako omogocijo vsem
otrokom, da lazje sliSijo, uciteljem pa, da ne obremenijujejo glasu, ne glede na to, kje

stojijo.

V nekaterih Solah ZDA je Ze v uporabi oprema, sestavljena iz majhnih mikrofonov,
FM oddajnikov, ki jih nosi ucitelj, in ojaCevalnikov oziroma FM sprejemnikov z enim
ali ve€ zvocniki, ki jih imajo u€enci. ZvoCni ojacevalni sistemi tudi skrajSajo uvodni,

organizacijski del uéne ure Sportne vzgoje (Ryan in Lucks Mendel, 2010).

Rezultati Studije Jonsodottira (2002) so pokazali, da so ucitelji imeli manjSo potrebo
po ponavljanju navodil, ko so uporabljali ojaCevalnik. Ugotovil je tudi, da so uéenci,
zaradi veCje koncentracije, naloge izvajali boljSe. V raziskavi je bilo ugotovljeno, da
so ucenci imeli pozitiven odnos do uporabe ojacevalcev, saj so navodila sliSali
jasneje in razlo¢neje. Tako ucitelji kot uenci pa so porocali, da so se pojavljale
Stevilne tehniCne tezave zaradi pomanjkanja uciteljevih spretnosti pri uporabi
opreme. Ker so to resljivi problemi, Jonsdottir (2003, v Simberg, 2004) predlaga, da

uporaba ojaCevalcev postane vsakodnevna praksa in da se ucilnicam v prihodnosti
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zagotovi ojacevalne sisteme. Yui (2002, v Simberg, 2004) pa meni, da je uporaba
ojaCevalcev pasivna in konzervativna strategija. Jonsdottir (2003, v Simberg, 2004)
tudi poudarja, da uporaba ojaCevalcev ne sme postati nadomestek pri usposabljanju
ucCiteljev pri skrbi za glas in da je treba izboljSati tudi akustiCne razmere uCnega
okolja. Uporaba ojaCevalcev zvoka v hrupnih in odmevnih ucilnicah (tudi Sportnih
dvoranah) lahko povzrocCi probleme, saj se tako Se poveca raven hrupa, zato Nelson
in Soli (2000, v Simberg, 2004) poudarjata, da je potreba po izboljSani akustiki
ve€jega pomena kot uporaba ojaCevalcev. Titze (2001, v Simberg, 2004) poudarja
potrebo po razvoju glasovnih sposobnosti, saj opozarja, da jo ojaCevanje lahko celo

poslabsa.

Kljub pozitivnim u€inkom uporabe ojaCevalcev raziskave kazejo, da se jih posluzuje
le manjSi del uciteljev Sportne vzgoje. Raziskava v Braziliji (Palma idr., 2009) je
pokazala, da je mikrofon uporabljalo samo 20% uciteljev. UCitelji so porocali, da ta
oprema ni bila nabavljena za njihove potrebe. NihCe izmed uciteljev Sportne vzgoje

pa ni uporabljal uSesnih ¢epkov za zascito svojega sluha.

Pis€alka in znaki z rokami

Komunikacijo z rokami uporabljajo sodniki na tekmah, ker je nemogoce kriati pred
tisoCimi navijaci. Podoben sistem neverbalne komunikacije bi lahko razvili tudi ucitelji
Sportne vzgoje in trenerji. Na primer: ¢e so u¢enci razporejeni po celem igri€u, bi bil
lahko en pisk in znak z rokami sporocilo, da u¢enec prime opremo in steCe k ucitelju.
Dva piska in znak z rokami pa bi lahko pomenila, da je konec ure in sporocilo, naj

ucenci pospravijo opremo in odidejo v slacilnico (Trout in Miccoll, 2007).

PiS€alko se lahko uporablja za zacCetek in konec aktivnosti ter za menjavo vadbene
postaje. Tako piS€alka in ro€ni znaki pomembno zmanj$ajo glasovne tezave (Trout in
Miccoll, 2007). Raziskava (Maffej, lannace in Masullo, 2011) je pokazala, da je za
ucCitelje, ki uporabljajo piS€alko, tveganje za posSkodbe sluha visje, kot so pred
raziskavo pri¢akovali, saj je ravno intenzivna uporaba piS¢alke eden od dejavnikov, ki

prispeva k prekomernemu hrupu.

Glasnost v Sportni dvorani bi lahko zmanjSali tudi tako, da se ucitelji izognejo kricanju

pri posredovanju povratnih informacij u¢encem, ko so ti razprSeni po veliki povrSini.
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Ucitelj naj bi delil specificne informacije posameznim ucencem, ne pa dajal sploSne

komentarje vecji skupini.

Ce pa Ze mora komentirati, lahko uporabi kotno »corner up« metodo. Tako lahko s
tremi piski na piscalko zbere v 10 sekundah u€ence v obliko L in jim poda informacijo
na govorno sprejemljivi ravni. Lahko pa celo ucenci ob piskih zakri¢ijo dogovorjeno
geslo na primer: »corner up«; tako ucitelj zagotovi, da vsi sliSijo novo navodilo in ob

tem ne zlorabi svojega glasu (Trout in Miccoll, 2007).

V okviru poufevanja Sportne vzgoje v Sloveniji velja doktrina, da se pri pouku
piSCalka uporablja le pri sojenju, besedno komunikacijo pa nadomes€¢amo z vidnimi
znaki (kretnjami rok) in uporabo pripomockov, zlasti informacijsko komunikacijske

tehnologije.

UsSesni ¢epki
Prilagodljivi usesni Cepki bi bili lahko tudi reSitev za ucitelje Sportne vzgoje. Narejeni
so tako, da lahko ucitelj normalno komunicira z u€enci. Taki Cepki so zelo dragi, zato

jih ole obi¢ajno ne kupujejo.

Informacijsko komunikacijska tehnologija
Uporaba informacijsko komunikacijske tehnologije v Sportni dvorani kot u¢nem okolju
lahko bistveno razbremeni ucitelja Sportne vzgoje glasovnih obremenitev in s tem

zmanjSa zvocno intenzivnost v Sportni dvorani.

Pri pouku Sportne vzgoje se kot najprimernejSi uporabljajo naslednji informacijsko
komunikacijski mediji:

e racunalniski programi,

e medmrezje,

e videoposnetki in njihove analize,

e slike,
e kinogrami,
e plakati,

e merilniki srénega utripa,
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¢ merilniki porabe energije itd. (Kovac, Jurak, Starc in Strel, 2007).

V sodobni Soli se vse bolj tezi k prenosu didaktiCnih funkcij od personalnih na
nepersonalne medije. S tem, ko ulitelj poseze po razlicnih vrstah uénih medijev in
sodobnih informacijsko-komunikacijskih tehnologijah (IKT), mora vedno znova
usvojiti tudi ustrezno znanje in spretnosti za obvladovanje teh tehnologij, saj se IKT
zelo hitro spreminja. S tem se spreminjajo tudi prijemi pouc€evanja in uporaba ucnih
metod ter oblik. Za kakovostno izvedbo pouka mora ucitelj poznati znacilnosti
posameznega medija in obvladati delo z njim. Spretno ga mora znati vplesti v pouk
na nacin, ki bo pripomogel k racionalnemu doseganju ciljev pouka in u¢encevemu

razumevanju snovi (Kovac, 2005).

Ucitelj si lahko s pomocjo ustrezne informacijsko komunikacijske tehnologije pomaga

pri glasovnih obremenitvah predvsem:

e pri pripravi razlicnih ponazoritev razli€nih gibanj v razli¢nih okolis¢inah;

e pri podajanju povratnih informacij u€encu za vzpostavitev optimalnih vzorcev
gibanja;

e pri prikazu organizacije dela in individualnih nalog posameznega ucenca.

Informacijsko komunikacijska tehnologija govorno razbremeni ucitelja Sportne vzgoje,

saj znajo s pomocjo ucnih gradiv u¢enci:

e analizirati svoje telesne zmogljivosti;

e sami narediti program za ucinkovito in varno vadbo;

e ugotoviti, v katerih obmodjih je vadba najbolj u€inkovita za izboljSanje aerobnih
zmogljivosti;

e ugotoviti pomanijkljivosti svojega gibanja, Ce je to slabo nadzorovano in kako
izboljSati nadzor nad gibanjem, da bo varno;

¢ induktivno sklepati o odzivu telesa na napor (Jurak, Kova¢ in Strel, 2011).

S pomocjo e - ucnih gradiv ucitelj vodi u€ence k znaniju, ki ga sami odkrivajo.

Informacijsko-komunikacijska tehnologija se najpogosteje uporablja za posredovanje

povratne informacije o gibanju vadeCega, lahko jo uporabimo za posredovanje
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teoreticnih informacij, povezanih s pomenom telesne dejavnosti in zdravega

Zivljenjskega sloga.

S pomocgjo IKT tehnologije lahko posredujemo teoretiCne vsebine vzporedno z vadbo
in s tem osmislimo tudi tiste vsebine, ki so za posamezne skupine otrok nezanimive

(npr. vzdrzljivostne dejavnosti, vadba za pravilno drzo telesa, gibljivost ind.).

Poleg uporabe ucCne tehnologije so za analizo vzorcev gibanja ob manjSi glasovni
obremenitvi pomembne tudi skupinske organizacijske oblike dela, kot so: delo po
postajah in delo z dodatnimi in dopolnilnimi nalogami, kjer se lahko ucitel]
individualno posveti posameznemu ucencu. U itelj v tem primeru nastopa kot
koordinator dela na uri, u€ence zaposli na vseh postajah, sam pa dela na eni od

postaj, kjer z vsakim u¢encem posebej analizira u¢encevo znanje.

Za Cim bolj enostavno in redno uporabo IKT pri pouku Sportne vzgoje je zelo
pomembna ustrezna namestitev tehnologije v Sportni dvorani. Analize kazejo, da Sole
premalo pozornosti posvec€ajo ustrezni prostorski razporeditvi IKT opreme in izbiri na

podlagi ergonomskih zakonitosti zasnovane opreme (Jurak, Kovac in Strel, 2011).

3.8.3 Glasovna higiena

Glasovne obremenitve lahko zmanjSamo, e skrbimo za glas, kar imenujemo tudi

glasovna higiena ali glasovna nega.

To dosezemo tako, da (HoCevar Boltezar, 2008):

e uzivamo dovolj tekocine - pomanjkanje tekocine v telesu vodi v dehidracijo, kar
vpliva na izloCanje sluzi na glasilkah, zato nastopi pri govoru vecje trenje med
glasilkama in vec¢ja mehanska obremenitev, kar vodi v poSkodbe glasilk. Ob
dehidraciji nastopi pomanjkanje sline, zato je tudi artikulacija tezja. Najbolje je, da
dnevno zauzijemo vsaj 1,5 do 2 litra tekoCine.

e se izogibamo snovem, ki drazijo sluznico dihal. Sluznico dihal drazi predvsem
nikotin, katran in vro€ zrak pri kajenju, hisSni prah, papirni prah, prah krede v

ucCilnicah, lepila, razkuZzila, Cistila ... Snovi, ki drazijo sluznico, povzroc€ajo
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zadebelitev glasilk in s tem poCasnejSo frekvenco nihanja glasilk in posledi¢no
nizji glas;

izboljSamo mikroklimatske pogoje v prostoru — to dosezemo z rednim
zraCenjem prostorov. Skrbeti moramo za stalno temperaturo in vlaznost zraka;
izboljSamo akusti€éne pogoje v prostoru, ¢e to ni mogoce potem v hrupu ¢im
manj govorimo in se ¢im bolj priblizamo poslusalcem;

ne zlorabljamo glasu — to pomeni, da ne govorimo preglasno, ne kri¢imo in ne
Sepetamo;

pri govoru smo obrnjeni k poslusalcem - to velja tudi za ucitelje, ki s tem, ko
piSejo po tabli, vdihavajo kredni prah in glasno govorijo, da bi jih u€enci razumeli.
Prah uciteliem izsuSuje sluznico in jih sili na kaSelj, kar Se povecCuje glasovne
obremenitve;

ko govorimo, sedimo ali stojimo vzravnano — tako je prostornina prsnega kosa
najvecja, kontrola vdiha in izdiha pa najboljSa;

ne govorimo prehitro, glasove natanéno oblikujemo — s tem zmanjSamo
glasovne obremenitve in razumljivost govora, zato nam povedanega ni treba
ponavljati;

pri govorjenju upostevamo lo€ila in ne govorimo predolgo — osebe, ki
govorijo prehitro in nepretrgoma in poskusajo povedati vse naenkrat, govorijo,
dokler jim ne zmanjka zraka in Sele nato ponovno vdihnejo. Ko jim pri govorjenju
zmanjkuje zraka, posku$ajo vzdrzevati kvaliteto glasu z izrazitim napenjanjem
glasilk. Ce bi pri govoru upostevali logila in ob njih delali premore, bi imeli ved
Casa za vdih, zato bi manj obremenjevali miSice grla;

spremenimo monolog v dialog — v dialogu z u€enci ima vokalni trak uciteljev
veC moznosti za pocitek;

glasovne obremenitve enakomerno porazdelimo prek dneva in prek tedna -
pouk uciteljev naj bo na urniku enakomerno razporejen;

poskrbimo za telesno aktivhost — dobro uravnavan izdih in s tem kvaliteten glas
je odvisen od pljunih zmogljivosti, ki jih lahko poveamo z vadbo, usmerjeno v
telesno vzdrZljivost;

pocitek ob hripavosti — hripavost je znak motnje v vokalnem aparatu, ki jo lahko
preprecCimo ali omilimo z manj govorjenja;

upostevajmo navodila za preprec¢evanje refluksa zelodéne vsebine — sladke,
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mastne, zacinjene jedi, kava in alkohol povecajo izloCanje Zelod¢ne kisline in
oslabijo zapiranje spodnje poziralnikove zazemalke. Zato je dobro, da jemo
veCkrat v manjSih obrokih; tako bo hrana hitreje prebavljena. Po obroku se ne
ulezemo, ker v vodoravnhem polozaju telesa zelodCna vsebina lazje zateka proti
Zrelu in grlu. Po jedi se tudi ne prepogibamo in ne nosimo tesnih obladil, ker s
pritiskom na poln Zelodec omogo€imo zatekanje ZelodCne vsebine nazaj v

poziralnik, zrelo in grlo.

3.8.4 Zdravljenje glasovnih moten]

Za prepreCevanje in zdravljenje glasovnih motenj skrbi skupina strokovnjakov.
Skupina je sestavljena iz otorinolaringologa - foniatera, klinicnega logopeda in

klinicnega psihologa.

Ce zdravnik ugotovi organske spremembe, bolnika zdravi z zdravili, glede na bolezen

se odloci, Ce je potrebno kirurSko zdravljenje.

Logoped bolnika seznani s pravili glasovne higiene, izvaja glasovno terapijo, skusa
izboljSati drzo telesa bolnika ter koordinacijo med dihanjem, fonacijo in artikulacijo,
zmanjSati glasovni napor in popraviti izreko. Logoped obravnava bolnika tudi pri
operaciji vozlicev ali polipa na glasilkah. Logoped prevzame predoperativno pripravo

bolnika, po operaciji pa glasovno terapijo.

Klinicni psiholog lahko pomaga bolniku z razliCnimi tehnikami spros€anja in
strategijami obrambe pred stresom ter drugimi vrstami psiholoske obravnave (npr.

psihoterapijo) (Sereg Bahar, 2011).

Prognoza zdravljenja profesionalnih disfonij je naslednja (HoCevar Boltezar, 2008,
str. 127):

e 60— 70% izboljSanje stanja,

o 20% prekinitve zdravljenja,

¢ 15% stanje ostane nespremenjeno,

e 5% bolnikov potrebuje spremembo poklica.
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Glasovna terapija v SirSem pomenu obsega izboljSanje dihanja, izboljSanje telesne
drze in zmanjSanje napetosti v vseh miSicah, ki sodelujejo pri tvorbi in oblikovanju

glasu (HoCevar Boltezar, 2008, str. 148).

Ena izmed terapij, ki jo logopedi uporabljajo, je raba glasu kot posebne funkcije

dihanja. Pravilno dihanje je osnova za ekonomi¢no rabo glasu.

Dihanje je edina bioloSka funkcija, ki poteka samodejno, vendar jo lahko tudi
zavestno spreminjamo. Samodejno se odvija npr. v spanju, pri govoru in petju pa jo
samodejno vzpostavimo. Dihanje je prepleteno z naSo miSiéno in duSevno
dejavnostjo. Stres in Custva izzovejo pove€ano stanje napetosti v miSicah vsega
nastala miSi¢na napetost Se dodatno krepi nagnjenost k vdihu. To vodi v stanje, ko je
Clovek prepoln zraka, ki si ga ne more znebiti in se zato pocuti ohromljenega.
Pritozuje se zaradi potrebe po vdihu, v bistvu pa trpi zaradi potrebe po izdihu. TakSna
prisila k izdihu nas bremeni in ima za posledico nesvobodno oblikovanje glasu. Z
vajami se nauc€imo govoriti iz srednje dihalne lege in vztrajati v njenem obmocju
(Coblenzer in Muhar, 2003).

Ena izmed tehnik glasovne terapije, ki se uporablja za prevelike napetosti grinih

fwvoew

s

kot bi nekomu hoteli nekaj zaupno povedati na uho. Pri »zaupnem glasu« je pri
fonacijskem nihanju krajsi stik med glasilkami, s tem pa tudi manjSa mehanska

obremenitev glasilk in manj napetosti v miSicah grla (HoCevar BolteZar, 2008).

Slaba drza povzro€i, da se posameznikova plju¢a ne morejo popolnoma napihniti in
dati vokalnemu sistemu enakomernega toka zraka, kar otezuje govorjenje. Glede na
raziskavo Victoria Department of education (2000) lahko slaba drZza povzrodi
pomanjkanje gibljivosti v miSicah, ki se uporabljajo za dihanje in govor. Priporocajo,
da se med govorom poravna uSesa z rameni, tako da roke in noge ostanejo
sproSCene ter ramena spusCena. Rodgers (2002) predlaga vaje za centriranje,
sproScanje, uskladitev, raztezanje, dihanje in podporo razli¢nih delov telesa za varno

projekcijo (Trout in Mccoll, 2007).
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4 SKLEP

Glavni cilj diplomskega dela je bil, ob pregledu strokovne literature, prepoznati
pomen dobrih pogojev dela v Sportnih dvoranah in spoznati posledice hrupa in

neustrezne akustike na zdravje uciteljev Sportne vzgoje.

Rezultati ve€ Studij (Maffej idr., 2011; Palma idr., 2009; Ryan in Lucks Mendel, 2010)
kaZejo, da so Sportne dvorane manj primerna uéna okolja, saj raven hrupa in

povecCan odmevni ¢as otezujeta komunikacijo med u€enci in ucitelji Sportne vzgoje.

Raven okoljskega hrupa v povprecju presega priporocene vrednosti za 10 do 15
dBA. Skakanje, tekanje in kriCanje otrok, glasba ter odboji Zzog hrup Se dodatno
povecCajo. Raziskave (Maffej idr., 2011; Palma idr., 2009; Ryan in Lucks Mendel,

2010) razkrivajo, da nivo hrupa ob dolo&enih aktivnostih naraste prek 100 dBA.

Pomanjkljiva zvo¢na izolacija poveCuje odmevni €as, kar zmanjSa razumljivost

govora v prostoru.

Dnevne in tedenske delovne obremenitve ter leta delovne dobe v hrupnih prostorih s
slabo akustiko so moc¢ni dejavnik tveganja za Stevilne zdravstvene teZave uciteljev

Sportne vzgoje.

Neustrezni delovni pogoji uCitelja Sportne vzgoje prisilijo, da dviguje glas, da bi bil ob

prekomernem hrupu sliSan in razumljiv.

Rezultati Studij (Palma idr., 2009; Phillips idr., 2004; Jonsdottir idr., 2002) o vplivih
slabe akustike in hrupa v Sportnih dvoranah kazejo, da se pri uciteljin Sportne vzgoje
v primerjavi z drugimi ucitelji Se pogosteje kaZejo simptomi glasovnih tezav: izguba
glasu, utrujen, zadihan in tih glas, odkasljavanje, hripavost, bole€ine v grlu .... Vse to
so znaki funkcionalnih glasovnih motenj, ki so vedno posledica neskladja med

individualnimi zmogljivostmi in prekomerno glasovno obremenitvijo.
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S poznavanjem pravil glasovne higiene in glasovno terapijo lahko glasovne tezave

omilimo (Trout in Miccoll, 2007; HoCevar Boltezar, 2008).

Pred glasovnimi obremenitvami se ucitelji lahko zavarujejo tudi z ustrezno
organizacijo pouka (npr. delo po postajah v manjsih skupinah) in uporabo

informacijsko-komunikacijske tehnologije.

Raziskave (Palma idr., 2009; Lacarde,2001) tudi kazejo, da slaba akustika prostorov
in pove€an hrup poleg teZzav z glasom pogosto povzro€ata tudi tezave s sluhom in

negativno vplivata na druge telesne funkcije in psihi¢na stanja uciteljev.

Na podlagi ugotovitev v sklopu diplomskega dela lahko predlagamo, da bi uditelji
morali Ze med izobrazevanjem dobiti ustrezna znanja, kako skrbeti za zdrav vokalni
aparat. Pri opravljanju dela naj bi bilo poskrblieno za stalna strokovna

izpopolnjevanja, posvecCena vecji skrbi za vokalno zdravje.

Pri gradnji in obnovi S$portnih objektov bi bilo treba oblikovati konstrukcijske
standarde in akusti¢ne pogoje. Hrup je potrebno obvladati predvsem z ustrezno
zvoCno izolacijo stavb, saj so na voljo zvocno izolacijski materiali Stevilnih

proizvajalcev.

Naloga vkljuCuje Stevilna podrocCja: od prikaza Studij Sportnih dvoran kot u€nega
okolja z vidika hrupa, do posledic neustreznega u¢nega okolja na zdravje uciteljev in
ukrepov za zmanjSevanje negativnih ucinkov hrupa. Menim, da je lahko naloga
spodbuda za bolj poglobljeno preuevanje posameznih podro€ij v nasem Solskem

okolju oziroma Solski praksi.
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