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UVOD

Bu­ka je za qud­sko uvo ne­po­že­qan i ne­ko­
ri­stan zvuk, te pred­sta­vqa ome­ta­ju­ći fak­
tor zdra­vqa. U ele­men­te ome­ta­ju­ćeg fak­to­
ra ubra­ja­ju se: ja­či­na, ras­po­de­la to­no­va, ri­
tam i po­na­vqa­we, kao i su­bjek­tiv­ne sklo­
no­sti oso­be [1]. Aku­stič­na sre­di­na ko­ja je 
naj­bo­qa za čo­ve­ka jeste nor­ma­lan raz­go­vor 
od 40 do 50 dB. Sve što je gla­sni­je od ovo­ga 
za or­ga­ni­zam pred­sta­vqa op­te­re­će­we. Me­
đu­tim, pro­ce­na da li je ne­ki zvuk bu­ka ili 
ne sa­svim je su­bjek­tiv­na [2].

Gla­sna mu­zi­ka u klu­bo­vi­ma i na kon­cer­
ti­ma, ko­ja je če­sto na ni­vou ve­ćem od 100 
dB, za pri­sut­ne u tom tre­nut­ku naj­če­šće ne 
pred­sta­vqa ne­že­qe­ni zvuk, ali mo­že do­
ve­sti do ošte­će­wa slu­ha ka­da se pre­ko­ra­
či gra­ni­ca zvuč­nog ni­voa. Da bi se uvo od­
mo­ri­lo od ova­kve bu­ke, po­treb­no je u pro­
se­ku 16 sa­ti. Du­go vre­me­na na­kon bo­rav­ka u 
klu­bu ili slič­nom pro­sto­ru gde se slu­ša 
gla­sna mu­zi­ka oso­be osećaju zu­ja­we u uši­
ma, zvo­wa­vu i slič­no. Uko­li­ko bu­ka po­tra­
je, oštećewe mo­že po­sta­ti trajno i pre­ra­
sti u glu­vo­ću [3].

Bu­ka je fi­zič­ki agens šte­tan po zdra­vqe 
ko­ji, osim ošte­će­wa slu­ha, mo­že do­ve­sti i 
do raz­li­či­tih ne­a­u­di­tiv­nih zdrav­stve­nih 
po­re­me­ća­ja ko­ji su iz­raz fi­zi­o­lo­ške re­ak­
ci­je na stres. U ove po­re­me­ća­je, ko­ji uglav­
nom krat­ko tra­ju i br­zo pro­la­ze, ubra­ja­ju se: 
smet­we kar­di­o­va­sku­lar­nog i imu­no­lo­škog 
si­ste­ma, sma­we­we pa­žwe i sla­bi­je pam­će­we, 
su­že­we vid­nog po­qa itd. Ovi po­re­me­ća­ji 
mo­gu po­sta­ti i hro­nič­ni, od­no­sno iza­zva­
ti ne­sa­ni­cu, po­vi­šen krv­ni pri­ti­sak, po­
re­me­ćaj ape­ti­ta i sek­su­al­ne funk­ci­je, na­
pe­to­sti i de­pre­si­ju [4].

CIQ RADA

Ciq ra­da je bio da se is­pi­ta­ju su­bjek­tiv­
ne te­go­be mla­dih oso­ba pri du­žem bo­rav­ku 
na me­sti­ma s po­ve­ća­nim ni­vo­om bu­ke ko­ja 
mo­že iza­zva­ti po­re­me­ća­je slu­ha i ot­kri­ju 
wi­ho­vi uzroč­ni­ci ko­ji bi se u dru­goj fa­
zi objek­tiv­no is­pi­ta­li i ozna­či­li kao ra­
ni pre­dik­to­ri mo­gu­ćih ošte­će­wa zdra­vqa.

KRATAK SADRŽAJ
Uvod Buka je za qudsko uvo nepožeqan i nekoristan zvuk. U disko-klubovima i drugim prostorima sa 
glasnom muzikom, koje najčešće posećuju mladi, nivo buke je nekad i veći od 100 dB. Istraživawa su 
pokazala da, pored auditivnih efekata, povišen nivo buke utiče na pojavu subjektivnih i objektiv
nih tegoba koje se najčešće manifestuju zujawem u ušima, slabqewem sluha, vrtoglavicom, palpita
cijama, napetošću, povećawem krvnog pritiska, smawewem pažwe i slabqewem pamćewa.
Ciq rada Ciq rada je bio da se ustanove subjektivne tegobe mladih osoba tokom boravka na mesti
ma gde je povećan nivo buke koja može izazvati zdravstvene poremećaje, a koju stvara, pre svega, gla
sna muzika (kafići, diskoteke, rok koncerti), i wihov uticaj na životne navike ispitanika, te otkri
ju uzročnici subjektivnih smetwi koji bi se u drugoj fazi objektivno ispitali i označili kao rani 
prediktori poremećaja zdravqa.
Metode rada Istraživawe je obuhvatilo 780 studenata Više medicinske škole u Beogradu, koji su 
ispitani pomoću epidemiološke ankete sa dvadeset pitawa grupisanih u četiri celine (demograf
ski podaci, lična anamneza, subjektivne tegobe i životne navike ispitanika). Za statističku obra
du podataka korišćene su metode deskriptivne i eksplorativne analize, χ2-test, testovi korelaci
je i Mantel-Henselov (Mantel-Haenszel) unakrsni odnos.
Rezultati Nakon slušawa glasne muzike 54,0% ispitanika je osećalo zujawe u ušima, a 4,6% je slabi
je čulo. Na mesta sa glasnom muzikom odlazi 80,4% ispitanika, najčešće jednom nedeqno, i u tom pro
storu provodi dva-tri sata. Pojava subjektivnih tegoba bila je u vezi sa slušawem glasne muzike i od
laskom u disko-klubove. Glavni razlozi subjektivnih smetwi iskazani su kroz glasno slušawe muzi
ke (r=0,918) i odlaske u klubove (r=0,857). Relativni rizik za pojavu subjektivnih tegoba bio je 1,599.
Zakqučak Prema rezultatima našeg istraživawa, kod više od polovine dece se, usled slušawa pre-
glasne muzike, javqaju subjektivne tegobe u vidu zujawa u ušima, a ponekad nastaje i oslabqen sluh.
Kqučne reči: buka; gubitak sluha; tegobe; mlade osobe
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METODE RADA

U is­tra­ži­va­wu je ko­ri­šće­na epi­de­mi­o­lo­ška an­ke­ta 
sa dva­de­set pi­ta­wa gru­pi­sa­nih u če­ti­ri ce­li­ne ko­je 
su se od­no­si­le na de­mo­graf­ske od­li­ke, lič­nu anam­ne­
zu, su­bjek­tiv­ne te­go­be i na­vi­ke is­pi­ta­ni­ka. Is­pi­ti­
va­nu gru­pu je či­ni­lo 780 stu­de­na­ta Vi­še me­di­cin­ske 
ško­le u Be­o­gra­du ko­ja je uzor­ko­va­na pre­ma struk­tu­ri 
stu­de­na­ta po go­di­na­ma stu­di­ja. Ra­di utvrđivawa mo­
gu­ćih fak­to­ra ošte­će­wa zdra­vqa is­pi­ta­ni­ka na­sta­
log usled iz­la­ga­wa bu­ci, po­re­đe­ni su stu­den­ti sa su­
bjek­tiv­nim te­go­ba­ma i oni bez te­go­ba pre­ma wi­ho­vim 
de­mo­graf­skim i kli­nič­kim po­ka­za­te­qi­ma, od­no­sno 
sta­vo­vi­ma u ve­zi sa ži­vot­nim na­vi­ka­ma.

Za sta­ti­stič­ku ob­ra­du po­da­ta­ka ko­ri­šće­ne su me­
to­de de­skrip­tiv­ne i eks­plo­ra­tiv­ne ana­li­ze, te me­to­de 
ukr­šte­nih ta­be­la uz pri­me­nu χ2-te­sta za utvr­đi­va­we 
za­vi­sno­sti iz­me­đu su­bjek­tiv­nih te­go­ba i dru­gih fak­
to­ra. Za me­re­we ste­pe­na uti­ca­ja ko­ri­šće­ni su po­ka­za­
te­qi una­kr­snog od­no­sa (OR) i re­la­tiv­nog ri­zi­ka (RR) 
i Man­tel-Hen­se­lov (Mantel-Haenszel) test. Od me­to­da 
mul­ti­va­ri­jant­ne ana­li­ze pri­me­we­na je dis­kri­mi­na­
ci­o­na ana­li­za ra­di utvr­đi­va­wa pa­ra­me­ta­ra zna­čaj­
nih za po­ja­vu su­bjek­tiv­nih te­go­ba is­pi­ta­ni­ka. Ana­
li­za je ura­đe­na u sta­ti­stič­kom pa­ke­tu SPSS, sa ni­vo­
om gre­ške od 5%.

REZULTATI

Od 780 is­pi­ta­ni­ka ob­u­hva­će­nih is­tra­ži­va­wem 83,7% 
je bi­lo žen­skog, a 16,3% mu­škog po­la. Ve­ći­na is­pi­ta­
ni­ka ima­la je iz­me­đu 19 i 29 go­di­na (92,4%). Od ukup­nog 
bro­ja is­pi­ta­ni­ka, 88,8% je ži­ve­lo u gra­du, a 11,2% na 
se­lu. Vi­še od po­lo­vi­ne is­pi­ta­ni­ka (62,0%) ni­je sta­
no­va­lo u bli­zi­ni zna­čaj­nog iz­vo­ra bu­ke. Pir­so­no­vim 
χ2-te­stom ni­je utvr­đe­na sta­ti­stič­ki zna­čaj­na raz­li­ka 
u od­no­su na me­sto sta­no­va­wa (c2=0,454; df=1; p=0,501) 
i iz­vor bu­ke (c2=1,298; df=1; p=0,255). Da gla­sno slu­
ša­ju mu­zi­ku po­tvr­di­lo je 82,1% is­pi­ta­nih stu­de­na­
ta, od ko­jih 26,8% če­sto no­si slu­ša­li­ce. Ve­ći­na is­
pi­ta­ni­ka (74,7%) od­la­zi na me­sta sa gla­snom mu­zi­kom 
je­dan­put ne­deq­no i bo­ra­vi ta­mo 1-3 sa­ta (Ta­be­la 1).

De­fi­ni­ci­ja su­bjek­tiv­ne te­go­be pod­ra­zu­me­va­la je po­
ja­vu ba­rem jed­nog ob­li­ka zu­ja­wa u uši­ma, po­ja­vu ne­ke 
dru­ge vr­ste te­go­ba na­kon slu­ša­wa mu­zi­ke i pro­ble­me 
na­sta­le sla­bqe­wem slu­ha. Od ukup­no 780 is­pi­ta­ni­ka, 
su­bjek­tiv­ne te­go­be na­kon slu­ša­wa pre­gla­sne mu­zi­ke 
(zu­ja­we u uši­ma, osla­bqe­ni sluh, vr­to­gla­vi­ca) za­be­
le­že­ne su kod 458 wih (58,7%). Naj­če­šće po­je­di­nač­
ne i udru­že­ne su­bjek­tiv­ne te­go­be pri­ka­za­ne su u ta­
be­li 2. Is­pi­ta­ni­ci ko­ji ni­su ima­li su­bjek­tiv­ne te­
go­be (322; 41,3%) činili su kon­trol­nu gru­pu. I sta­ti­
stič­ki je po­tvr­đe­na raz­li­ka (c2=23,713; df=1; p=0,000) 
da je sa su­bjek­tiv­nim te­go­ba­ma bi­lo zna­čaj­no vi­še is­
pi­ta­ni­ka. Naj­če­šće jed­nu su­bjek­tiv­nu te­go­bu ima­lo je 
50,5% is­pi­ta­ni­ka, dok je 11,0% stu­de­na­ta na­ve­lo da je 
ima­lo vi­še su­bjek­tiv­nih te­go­ba na­kon slu­ša­wa gla­
sne mu­zi­ke (Ta­be­la 2).

U ta­be­li 3 pri­ka­za­na je po­ve­za­nost su­bjek­tiv­nih 
te­go­ba sa na­vi­ka­ma kao što su gla­sno slu­ša­we mu­zi­
ke, slu­ša­we mu­zi­ke pre­ko slu­ša­li­ca, od­la­zak u dis­
ko-klu­bo­ve i slič­na me­sta gde se slu­ša gla­sna mu­zi­
ka i kon­zu­mi­ra­we al­ko­hol­nih pi­ća.

Табела 2. Врсте и број субјективних тегоба
Table 2. Number and types of subjective difficulties

Субјективне тегобе
Subjective difficulties

Број испитаника
Number of subjects

Врсте
Types

Зујање у ушима
Ear buzzing 421 (54.0%)

Ослабљен слух
Auditory loss 36 (4.6%)

Вртоглавица
Vertigo 1 (0.1%)

Укупно
Total 458 (58.7%)

Број
Number

0 322 (41.3%)
1 394 (50.5%)
2 53 (6.8%)
≥3 11 (11.4%)

Табела 1. Одлике испитаника
Table 1. Characteristics of subjects

Одлике
Characteristics

Број испитаника
Number of subjects

Пол
Gender

Женски
Female 654 (83.7%)

Мушки
Male 127 (16.3%)

Старост (године)
Age (years)

19–29 721 (92.4%)
30–39 39 (5.0%)
>40 20 (2.6%)

Пребивалиште
Residence

У граду
Urban regions 693 (88.8%)

На селу
Rural regions 87 (11.2%)

Становање у  
близини буке
Living near  
source of noise

Да
Yes 297 (38.1%)

Не
No 483 (61.9%)

Слушање гласне 
музике
Listening to 
loud music

Да
Yes 640 (82.1%)

Не
No 140 (17.9%)

Коришћење 
слушалица
Headphones use

Да
Yes 204 (26.2%)

Не
No 576 (73.8%)

Одлазак на  
места са  
гласном музиком
Visiting places  
with loud music

Не иде
Do not go 173 (22.2%)

Једном недељно
Once a week 488 (62.6%)

2-3 пута недељно
2-3 times weekly 115 (14.7%)

Више пута недељно
Several times a week 4 (0.5%)

Табела 3. Животне навике 458 испитаника са субјективним тегобама
Table 3. Life habits of 458 subjects with subjective difficulties

Навике
Habits

Број испитаника
Number of subjects

Слушање гласне музике
Loud music listening 440 (96.1%)

Употреба слушалица
Headphones use 132 (28.8%)

Одлазак у клубове
Club visiting 423 (92.4%)

Конзумирање алкохола
Alcohol consumation 197 (43.0%)

Пушење цигарета
Smoking 163 (35.6%)
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Od 458 is­pi­ta­ni­ka sa su­bjek­tiv­nim te­go­ba­ma, 96,1% je 
na­ve­lo da se te­go­be ja­vqa­ju na­kon slu­ša­wa gla­sne mu­zi­
ke, i to naj­če­šće pri od­la­sku u dis­ko-klu­bo­ve (92,4%). 
Una­kr­sni od­nos su­bjek­tiv­ne te­go­be je ORMH=14,911; 
p=0,000 (95%CI=8,844-25,140), dok je re­la­tiv­ni ri­zik 
za po­ja­vu su­bjek­tiv­ne te­go­be usled slu­ša­wa gla­sne mu­
zi­ke RR=1,547. Za od­la­ske u dis­ko-klu­bo­ve ORMH=8,837; 
p=0,000 (95%CI=5,867-13,310), dok je RR=1,599.

Uče­sta­lost su­bjek­tiv­nih te­go­ba bi­la je ma­wa kod 
is­pi­ta­ni­ka ko­ji su ko­ri­sti­li slu­ša­li­ce (28,8%) u 
od­no­su na one ko­ji su gla­sno slu­ša­li mu­zi­ku bez upo­
tre­be slu­ša­li­ca. Pir­so­no­vim χ2-te­stom utvr­đe­na je 
sta­ti­stič­ki zna­čaj­na raz­li­ka: c2=4,086; df=1; p=0,043. 
Una­kr­sni od­nos za su­bjek­tiv­ne te­go­be je ORMH=1,406; 
p=0,044 (95%CI=1,010-1,958), dok je re­la­tiv­ni ri­zik 
za po­ja­vu su­bjek­tiv­ne te­go­be usled upo­tre­be slu­ša­li­
ca RR=1,289.

Al­ko­hol­na pi­ća je kon­zu­mi­ra­lo 43,0% is­pi­ta­ni­ka. 
Pir­so­no­vim χ2-te­stom utvr­đe­na je sta­ti­stič­ki zna­čaj­
na raz­li­ka: c2=4,197; df=1; p=0,040. Una­kr­sni od­nos su­
bjek­tiv­ne te­go­be je ORMH=1,359; p=0,041 (95%CI=1,013-
1,822), dok je re­la­tiv­ni ri­zik za po­ja­vu su­bjek­tiv­ne 
te­go­be usled kon­zu­mi­ra­wa al­ko­ho­la RR=1,204. Na­vi­
ku pu­še­wa ci­ga­re­ta ima­lo je 35,6% is­pi­ta­ni­ka. Pir­
so­no­vim χ2-te­stom ni­je utvr­đe­na sta­ti­stič­ki zna­čaj­
na raz­li­ka (c2=2,256; df=1; p=0,133). Ži­vot­ne na­vi­ke 
is­pi­ta­ni­ka u od­no­su na kon­zu­mi­ra­we al­ko­ho­la i pu­
še­wa su u skla­du sa do­bi­je­nim re­zul­ta­ti­ma u po­pu­la­
ci­ji u Re­pu­bli­ci Sr­bi­ji [14].

DISKUSIJA

Ovim is­tra­ži­va­wem je usta­no­vqe­no da na­kon slu­ša­
wa gla­sne mu­zi­ke 54,0% is­pi­ta­ni­ka ima su­bjek­tiv­ne 
te­go­be u vi­du zu­ja­wa u uši­ma, dok 4,6% sma­tra da sla­
bi­je ču­je. Is­tra­ži­va­wa ko­ja su ra­đe­na u ze­mqa­ma u 
okru­že­wu to­kom 1998. i 1999. go­di­ne kod 12.000 zdra­
vih mla­dih osoba po­ka­za­la su da mla­di uz­ra­sta 16-20 
go­di­na u 11,0% slu­ča­je­va ima­ju ošte­ćen sluh kao po­
sle­di­cu po­ve­ća­nog ni­voa bu­ke [3], što je vi­še ne­go u 
na­šem is­tra­ži­va­wu, ma­da je broj na­ših is­pi­ta­ni­ka 
bio ne­ko­li­ko pu­ta ma­wi.

Kada je u pitawu po­ja­va su­bjek­tiv­nih te­go­ba, u odnosu 
na uz­ra­st is­pi­ta­ni­ka utvr­đe­na je sta­ti­stič­ki zna­čaj­na 
raz­li­ka (c2=17,271; df=4; p=0,002). U opštoj populaciji 
uče­sta­lost su­bjek­tiv­nih te­go­ba se po­ve­ća­va sa sta­ro­
šću [5]. Oko 5% ispitivanih stu­de­na­ta bi­lo je sta­
ri­je od 35 go­di­na. Ve­ći­na ovih stu­de­na­ta ne­ma na­vi­
ku da od­la­zi u ka­fi­će, od­no­sno klu­bo­ve, da slu­ša gla­
snu mu­zi­ku ili ko­ri­sti slu­ša­li­ce. Na osno­vu na­ve­
de­nog, gru­pa stu­de­na­ta sta­ri­jih od 35 go­di­na je ma­we 
iz­lo­že­na bu­ci od wi­ho­vih mla­đih ko­le­ga, što ob­ja­
šwa­va za­što ima­ju sta­ti­stič­ki zna­čaj­no ma­we su­bjek­
tiv­nih te­go­ba od mla­đih is­pi­ta­ni­ka.

Mul­ti­va­ri­ja­ntnim pri­stu­pom pro­ble­mu uze­ti su u 
ob­zir slu­ša­we gla­sne mu­zi­ke, od­la­zak u klu­bo­ve, kon­

zu­mi­ra­we al­ko­ho­la, upotreba slu­ša­li­ca, pu­še­we, me­
sto sta­no­va­wa i od­ra­sta­wa, te bo­ra­vak u bli­zi­ni iz­
vo­ra bu­ke. Glav­ni raz­lo­zi za po­ja­vu su­bjek­tiv­nih te­go­
ba is­ka­za­ni su kroz gla­sno slu­ša­we mu­zi­ke (r=0,918) 
i od­la­ske u klu­bo­ve (r=0,857). Uti­caj slu­ša­wa gla­sne 
mu­zi­ke iz­ra­žen pre­ko ko­e­fi­ci­jen­ta de­ter­mi­na­ci­je 
bio je 84,3% za po­ja­vu su­bjek­tiv­nih smet­wi, dok je za 
od­la­zak u klu­bo­ve sa gla­snom mu­zi­kom ko­e­fi­ci­jent 
bio 73,4%. Osta­li na­ve­de­ni pa­ra­me­tri ni­su bi­li od 
ve­ćeg sta­ti­stič­kog zna­ča­ja (r2≤5,0%).

Na­vi­ka pu­še­wa ci­ga­re­ta za­be­le­že­na je kod 35,6% 
is­pi­ta­ni­ka na­šeg is­tra­ži­va­wa, što mo­že pred­sta­
vqa­ti do­dat­ni pro­blem s ob­zi­rom na to da se ugqen-
mo­nok­sid ubra­ja u gru­pu oto­tok­sič­nih he­mij­skih agen­
sa. Pri­li­kom po­ve­ća­nog ni­voa bu­ke pu­ša­či su pod ve­
li­kim ri­zi­kom od ošte­će­wa slu­ha upra­vo zbog po­vi­
še­ne kon­cen­tra­ci­je kar­bok­si­he­mo­glo­bi­na u kr­vi [2].

Ka­ko se vi­di iz na­ve­de­nog, kod mla­dih qu­di naj­ve­
ći uti­caj na raz­voj su­bjek­tiv­nih, a ka­sni­je i objek­tiv­
nih, smet­wi slu­ha ima slu­ša­we gla­sne mu­zi­ke to­kom 
po­se­te klu­bo­vi­ma (di­sko­te­ka­ma, ka­fi­ći­ma).

Po­ja­va su­bjek­tiv­nih smet­wi kod mla­dih qu­di pri 
du­žem slu­ša­wu gla­sne mu­zi­ke, uglav­nom u vi­du zu­ja­wa 
u uši­ma (54,0%), bez ob­zi­ra na to što vre­me pro­ve­de­
no u sre­di­ni sa bu­kom ni­je uti­ca­lo na po­ja­vu te­go­ba 
(c2=1,527; df=21; p=0,466), zah­te­va da se ovo­me pro­ble­
mu pri­đe mul­ti­di­sci­pli­nar­no.

Re­ak­ci­je or­ga­ni­zma na de­lo­va­we bu­ke kao stre­so­
ra se mo­gu po­de­li­ti na op­šte i spe­ci­fič­ne [6], a mo­
gu bi­ti kla­si­fi­ko­va­ne kao psi­ho­lo­ške, fi­zi­o­lo­
ške i bi­hej­vi­o­ral­ne [7]. Raz­li­či­te re­ak­ci­je na bu­
ku su uglav­nom uslo­vqe­ne ni­zom aku­stič­nih i so­ci­
op­si­ho­lo­ških fak­to­ra, kao npr. ni­vo­om bu­ke, pri­su­
stvom im­pul­sa, vre­men­skim i spek­tral­nim oso­bi­na­
ma zvu­ka, uz­ra­stom, za­ni­ma­wem, po­lom, op­štim zdrav­
stve­nim sta­wem, uslo­vi­ma ži­vo­ta i sta­vom pre­ma iz­
vo­ru bu­ke. Ve­li­ki deo svog slo­bod­nog vre­me­na mla­di 
qu­di pro­vo­de u di­sko­te­ka­ma, klu­bo­vi­ma, na rok kon­
cer­ti­ma i slič­nim me­sti­ma, gde je ni­vo bu­ke ve­o­ma 
vi­sok. Do­dat­ni pro­blem bo­rav­ka na me­sti­ma s ve­li­
kim aku­stič­nim op­te­re­će­wem je i taj što na ova­kvim 
pro­sto­ri­ma če­sto i ži­vot­ni stil is­pi­ta­ni­ka (kon­
zu­mi­ra­we al­ko­ho­la i ci­ga­re­ta) ni­je u skla­du sa zdra­
vim kon­cep­ti­ma ži­vqe­wa, što ta­ko­đe po­ve­ća­va ri­
zik od ošte­će­wa slu­ha.

ZAKQUČAK

Na osno­vu is­tra­ži­va­wa su­bjek­tiv­nih te­go­ba mla­dih 
iza­zva­nih bu­kom, a pre sve­ga slu­ša­wem gla­sne mu­zi­ke, 
mo­že se za­kqu­či­ti da se kod vi­še od po­lo­vi­ne wih 
ja­vqa zu­ja­we u uši­ma, dok ma­li broj sla­bi­je ču­je. Po­
ja­va su­bjek­tiv­nih te­go­ba kod 58,7% is­pi­ta­ni­ka na­kon 
slu­ša­wa gla­sne mu­zi­ke u sta­ti­stič­ki je zna­čaj­noj ve­
zi s od­la­skom u dis­ko-klu­bo­ve i na slič­na me­sta, sa 
upotrebom slu­ša­li­ca i kon­zu­mi­ra­wem al­ko­ho­la.
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SUMMARY
Introduction For human ear, noise represents every undesir­
able and valueless sound. In disco clubs, as in some other places 
with loud music mostly attended by young people, the level of 
noise sometimes attains over 100 dB. As reported by numer­
ous studies, a high noise level could induce subjective difficul­
ties (ear buzzing, audition loss, vertigo and palpitations, anxi­
ety, high blood pressure, decreased concentration, lowered 
memory storing).
Objective Assessment of subjective difficulties occurring in 
young people when staying in places with a high noise level 
(cafes, disco clubs, rock concerts), which can produce health 
problems, due to loud music, in association with demographic 
data, addictions and personal life style data. One of the goals 
is to find factors leading to subjective difficulties, which would 
be objectively studied in the second stage of the research and 
marked as early predictors of possible health problems.
Methods The study was conducted among 780 students of the 
Higher Healthcare School of Professional Studied in Belgrade. 
We used a questionnaire with 20 questions, divided into four 

categories: demographic data, case-history data, subjective 
problems and addictions of the subjects. In the statistical data 
processing we used the methods of descriptive and explor­
atory analysis, chi-square tests, correlation tests and Mantel-
Haenszel odds ratio.
Results After listening loud music, 54.0% of examined subjects 
felt ear buzzing, and 4.6% had hearing damage. The habit of 
visiting places with loud music, mostly once a week in dura­
tion of 2-3 hours per visit had 80.4% of subjects. The presence 
of subjective complaints after listening of loud music was in 
association with loud music listening and disco clubs visits. The 
major reasons of the present subjective difficulties could be 
predicated by listening of loud music and club visits (r=0.918 
and r=0.857). A relative risk for subjective difficulties presen­
tation was 1.599.
Conclusion According to the results of our study, over half 
of children develop loud music-induced subjective problems 
involving ear buzzing and occasionally hearing loss.
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