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AUDIOLOSKA ANALIZA
JEDNE NASE TEKSTILNE TVORNICE

M. Prazié B. Saraj, R. Susorié, M. GREGuURIC
Audioloski centar Otorinolaringoloike klinike Medicinskog fakulteta u Zagrebu
{(Primljeno 9. X 1963)

Audiolo$ki je¢ obradena jedna tekstilna tvornica, koja upoSljava oko
800 radnika. Elektroakustitka mjerenja su dala razinu buke od 102-103
din—fona. Spektroskopska frekventna analiza pokazala je ascendentnu

krivulju, keja se u podrutju od 1.600-2.000 Hz penje do 93 din-fona. U
dvoranama se nalazi maksimalno moguéi broj tkalatkih strojeva, pa je uz
jaku buku prisutna i snalna vibracija.

Pregledano je ukupno 609 radnika i radnica. Samo kod 51 radnika je
pronaden uredan sluh, tj. kod 8%, dok je kod 53 radnika pronadena
prevelika osjetljivost na buku. Kod ovih radnika je uz kratki radni staZ
registrirano jate oitefenje sluha. Audiolotka slika je veoma ¥arolika, pa
su uz tipitne akusticke traume registrirane atipifne, unilateralne i nesi-
I‘ht‘triE‘n[‘ Kﬂ(‘ 97 I'nrinilrn < L’!'nni}nim ﬂu]'lur:lti\."n;rn ni‘}li{‘lzms niiu T'['S’i-
strirana nikakva oftefenja sluha unated dugom radnom stafu. pa se &ini
da je proces u srednjem uhu djelovao u protektivnom smislu na razvi-
janje akustitke traume.

Razmotreno je i pitanje prevencije i profilakse, pa je prikazan plan
sistematskih audiolodkih pregleda svega radni$tva, a napose novih rad-
nika prije stupanja na posao,

UvobD

Problem industrijske buke danas je u cijelom svijetu aktuelan i urgen- -
tan, i mada ga i elektroakustitari i arhitekti i audiolozi studiraju veé
preko dva decenija, ne bi se moglo kazati da je s audioloske strane dano
nesto znatajnije u cilju rjefavanja tog problema. ;

U na$oj. je zemlji problem industrijske buke tek nakon oslobodenja
isko¢io u prvi plan nauénog i struénog istraZivanja, s tom razlikom da
su nafe i naufne i struéne snage u poéetku bile sasvim malobrojne, no
i danas, nakon 10 godina pojedinaénih radova, pretezno zagrebackih i
slovenackih, studij industrijske buke odvija se sporo i neujednateno.
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Do sada su u Zagrebu i u Ljubljani ispitivana uglavnom industrijska
postrojenja i tvornice s tehnolodkom obradom Zeljeza (brodogradilidte,
zeljeznitke radionice, tvornice kotlova). Ovaj puta upozorit éemo na
tekstilnu industriju, koja je i po broju postrojenja, a narotito po broju
zaposlenih radnika medu prvima, a po procentualnim vrijednostima rad-
nika s oSteenjima sluha svakako na prvome mjestu. Iznijet éemo audio-
losku analizu jedne tekstilne industrije koja uposljava oko 800 radnika
i radnica, a u kojoj smo proveli elektroakustitka mjerenja u tvornitkim
prostorijama za vrijeme rada, snimanja buke s naknadnim laboratorij-
skim spektroskopskim analizama, te audiolotke analize radnika zaposle-
nih u uvjetima buke.

APARATURE

Elektroakusticka mjerenja buke vr¥ili smo aparaturom Phonometer
»Bruel Kjaer«.

Magnetofonska snimanja buke izvi$ili smo studijskim reportaZnim
Phillips magnetofonom.

Spektroskopske analize snimljene buke proveli smo aparaturom:
Siemens Tonfrequenz Spektrometer Type Rel mse 2030.

Audiologke pretrage radnika vrdili smo u Audiolofkom centru Otori-
nolaringoloske klinike pod insonornim uvjetima s kalibriranim audiome-
trom tipa Atlas Werke, Bremen.

SPEKTROSKOPSKA ANALIZA BUKE

Tehnolotki proces tekstilne obrade vrii se u tvornici na dvije vrste
automatiziranih strojeva, koji su smjesteni u dvije velike dvorane zgrade
na kat, koja je samo adaptirana za tvorniki pogon. Te dvije prostorije
su smjestene jedna iznad druge, a u svakoj je instaliran maksimalno
moguci broj strojeva, iako je to provedeno u direktnoj suprotnosti s pro-
pisima i zahtjevima sanitarno-tehni¢kih organa. Tehnoloski proces pro-
dukcije zahtijeva u radnim prostorijama punu zasiéenost zraka vodenom
parom, koja se na vjeStatki nalin neprestano raspriava u prostorije, a to
otezava ionako dosta teSke radne uvjete zbog optereéenosti bukom. Stro-
jevi i u prizemlju i na katu podivanju direktno na armirano-betonskom
podu, tako da je u obje relativno niske prostorije izraZena intenzivna
vibracija.

Buka u prostorijama je konstantna, ritmi¢ka i potpuno ispunjava obje
prostorije. Mjerenje buke je pokazalo intenzitete od 102-105 din—fona,
a spektroskopska analiza je pokazala da frekventna raspodjela ima ka-
rakteristian oblik ascendentne krivulje prema visokim frekvencijama,
tako da je maksimum intenziteta od 93 din—fona zahvatio podrutje od
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1.600—4.000 Hz. Time se ova buka razlikuje od ve¢ine spektroskopskih
krivulja buke, metalnih rezonantnih kvaliteta, koje smo do sada ispiti-
vali, pa bad u toj &injenici treba traziti jedan od glavnih razloga viso-
kom procentu radnika s oftecenjem sluha. (Vidi spektrogram)
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AUDIOLOSKA OBRADA RADNIKA

Audiolo$ki je obradeno 609 radnika i radnica, koji stalno rade u
uvjetima buke.
Opte zdravstveno stanje zadovoljava.
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Otorinolaringoloski pregled, osim supurativnih, no mirnih i adheziv-
nih, kroni¢nih otitida, te malenog broja kroni¢nih amigdalitida, nije po-
kazao nikakvih signifikantnijih oboljenja. Zanimljivo je da nismo nali
ni atrofi¢nih, ni vazomotornih rinitida iako smo, s obzirom na tehnolotki
proces u tvornici, ocekivali da ¢emo ih naéi.

Radni staZ radnika kretao se od mjesec dana do 29 godina, a po spolu
pretezn Zene (Zene: 473, 2 mutkarci: 136).
Od svih 609 pregledanih radnika samo kod 51, tj. kod 8% ustanovili

smo uredan sluh, a da pri tom nismo uoéili nikakvu razliku izmedu rad-
nika i radnica.

Tablica br. 1.
Uredan sluh
Starost ’ -20 ‘ 21-30 i 31-40 ‘ 41— Ukupno
Broj ‘ ‘ ‘
radnika 7 ‘ 32 © 8 4 51

Po Zivotnoj dobi (vidi tablicu br. 1) pretefu radnici u treéem deceniju,
a po radnom stazu (vidi tablicu br. 2) radnici s radnim stafom duljim
od 2 godine.

Tablica br. 2.
Uredan sluh
Godine | | i
radnog -1 —= -3 ’ —4 =5 J=10 11=15 16— Ukupne
staZa |
Broj ‘ ! ! | ‘
radnika 10 6 16 2 ' 2 I 4 6 5 51

Radi bolje korelacije, navest éemo odmah u pocetku da smo izmedu
pregledanih radnika izdvojili 58 radnika, dakle opet 8%, kod kojih smo
audiolotkim pregledom ustanovili izrazitu preosjetljivost na buku, jer
smo uz kratak radni staZ, koji ni u jednom sluaju nije prelazio jednu
godinu, registrirali ne samo umjerena, nego i uznapredovala ofteéenja
sluha po tipu akustitke traume.

Tablica br. 8.
Simetriéne poletne akustithe traume
Godine
radnog -1 -2 -3 4 -5 6—10’ 11-15 l 16—~ | Ukupno
__ sta¥a !
Broj
radnika 10 8 17 19 | 13 | 35 24 3 134
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Poletnu tipi¢nu akusti¢ku traumu registrirali smo kod 134 radnika,
dakle kod 23%. S obzirom na dob (vidi tablicu br. 8), preteu oni iz
treéeg decenija, a s obzirom na radni sta (vidi tablicu br. 4), oni sa

Tablica br. 4.
Simetricne poletne akusticke trawme
Starost -20 21-30 | 3140 41— Ukupno
|
Broj
radnika 6 95 23 10 154

duljim radnim sta¥om, a to se moglo i olekivati. Ali sasvim naroditu
vainost treba pridati prvoj rubrici, jer smo u tu rubriku stavili 10 rad-
nica, a to je 89/ svih radnika iz te grupe. Tih 10 slutajeva smatramo
preosjetljivima za djelovanje buke.
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Audiogram br. 1 pokazuje svjetu potetnu akustitku traumu g tipiénim
skotomom na 6000 Hz 24-godiinje radnice koja radi u pogonu 5
mjeseci. '
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Audiogram br. 2 pokazuje poletnu, ali ve¢ jasno formiranu akusticku
traumu 20-godinje radnice, koja radi u pogonu 11 mjeseci.

Umjerenu simetri¢nu tipitnu akustitku traumu registrirali smo kod
218 radnika, tj. kod 35%. I u ovoj grupi po dobi preteZu oni iz treteg
decenija (vidi tablicu br. 5), a po radnom staZu ima opet najviSe rad-

Tablica br. 5.
Simetricne umjerene akusticke traume

|
Starost . -20 || 21-30 ‘ 31-40 !| 41~ Ukupno
| .
Broj 1 ‘
radnika 10 | 115 63 | 30 218

nika s radnim stafom preko 5 godina (vidi tablicu br. 6). I u ovoj grupi
registrirali smo 12 radnika s radnim staZom do 1 godine, pa smo i te

radnike svrstali u grupu preosjetljivih.

Tablica br. 6.

Simetriéne umjerene akustitke traume

Godine l [ |
radnog -1 -2 I -3 ‘ -4 -5 6-10 ‘ 11-15 { 16 ] Ukupnoe
staZa i ] | | |
| |
Broj ‘ ‘ ‘ \ \ . l
radnika 12 20 | 22 21 19 48 | 39 87 | 218

Audiogram br. 3 prikazuje tipitnu umjcrenu simetritnu akusti¢ku
traumu 27-godi¥nje radnice, koja radi u pogonu 5 mjeseci.
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Audiogram br. 4 pokazuje tipi¢nu umjerenu akusti¢ku traumu 33-go-
didnje radnice, koja se tuZi na intenzivan i nesnosan tinitus od samog
potetka rada u poduzeéu, a radni joj sta iznosi tek nedto preko 1 mjesec.
Ovaj slutaj smatramo sasvim narocito preosjetljivim na Stetno djelova-
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nje buke, i zato smo preporudili rukovodstvu poduzeéa da je odmah od-
strani s radnog mjesta i da je prekvalificira za rad na mjestu koje nije

preoptereéeno bukom.
U grupu uznapredovalih akusti¢kih trauma svrstali smo 73, tj. 11%6

radnika. Ovdje preteZu, §to je i razumljivo, stariji radnici (vidi tablicu
br. 7), a po radnom stazu (vidi tablicu br. 8) oni s dugim radnim stazom.

Tablica br. 7.
Uznapredovale akustiéke traume
Starost ‘ -20 21-30 31-40 41- Ukupno
Broj |
radnika 1 3 20 19 31 73
Tablica br. 8.
Uznapredovale akusticke traume
Godine |
radnog -1 -2 -3 -5 | 6-10 11-15 16— Ukupno
sta¥a |
Broj t l
radnika 4 3 4 8 | 12| 13 29 73

Audiogram br. 5 prikazuje uznapredovalu akustitku traumu 40-godi-
injeg radnika koji radi u pogonu 6 mjeseci.
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Narotito mjesto zauzimaju sluéajevi asimetriénih akusti¢kih trauma.
Ti slu¢ajevi nisu brojéano tako mali da bismo ih mogli zanemariti, toliko
vi$e $to za njihova nastajanja, imajuéi na umu jednake radne uvjete za
sve radnike, te nedostatak bilo kakvih klini¢kih ili anmnestitkih oslo-
naca, nema jo§ uvijek nikakva objas$njenja. '

Medu poletne asimetri¢ne akustitke traume svrstali smo 24 radnika,
tj. oko 4%. I ovdje pretefu radnici s duljim radnim stazom, ali sc ipak
u rubrici s radnim stazom do jedne godine nalazi 5 radnika koje smo
svrstali medu preosjetljive. '

U grupu asimetri¢nih uznapredovalih akusti¢kih trauma stavili smo
20 radnika, Po dobi pretefu radnici iz treeg i etvrtog decenija, a po
radonom staZu oni sa duZim staZom.

Audiogram br. 6 prikazuje nesimetri¢nu, uznapredovalu akustitku
traumu 37-godidnje radnice koja radi u pogonu 13 godina.
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Kako ve¢ pojavu nesimetri¢nih akustitkih trauma nije moguée obja-
sniti, oito je da ¢e jo§ vide nejasna i neobjasnjiva, biti grupa s atipi¢nim
akustitkim traumama, u koju smo stavili 47 radnika, tj. skoro 8.

Veé prije desetak godina je J. Fowler upozorio da je tumatenie
Rucdi-Furera o nastanku skotoma na 4000 Hz kod akustitke traume pot-
puno proizvoljno, zbog toga $to se mogu prvi znakovi o$teéenja Corti-
jeva organa zbog toksi¢nog djelovanja streptomicina jayljati upravo sa
skotomima na 4000 Hz. Da je Fowlerov prigovor potpuno na mjestu naj-
bolje pokazuje upravo ova grupa atipitnih slufajeva nafih akustiénih
trauma, u kojoj nalazimo ne samo skotome i u srednjim i u dubokim
frekvencijama, a ne samo na 4000 Hz, nego susreéemo i najrazliditije
oblike krivulja redukcija sluha po perceptivnom tipu.

Audiogram br. 7 prikazuje sasvim atipi¢nu akustitku traumu 42-godi-
¥nje radnice, koja ima potpuno uredan otorinolaringoloski nalaz i pot-
puno beznatajne anamnesti¢ke podatke. Radni joj je sta’ 29 godina.
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I u ovoj grupi pretefu radnici iz treéeg i Eetvrtog decenija Zivota (vidi
tablicu br. 9), a s obzirom na radni sta (vidi tablicu br. 10) opet je signi-
fikantna rubrika s radnim stazom do 1 godine, jer smo u toj rubrici zabi-
lje%ili 10 radnika koje smo svrstali medu preosjetljive na buku.

Tablica br. 9.
Atipitne redukcije
Starost ‘ —20 21-30 31-40 l 41 Ukupno
Broj |
radnika 4 19 | 16 8 - 47

Tablica br. 10.
Atipiéne redukeije

Godine [ 1 i T
radnog -1 ‘ -2 ‘ -3 ‘ -1 -5 | 6-10 | 11-15| 16 \ Ukupno
staa ) |

Broj ‘ I | |

radnika 10| 2| 2| 8 6| 12 |3 9 47

U ovoj grupi smo registrirali i nekoliko slu¢ajeva koji u anamnezi na-
vode terapiju streptomicinom zbog specifiénog procesa na plu¢ima. Su-
perponiranje dvaju izrazito 3tetnih elemenata po sluh, kao $to su buka
i streptomicin, problem je od sasvim narotitog znatenja, pa éc trebati
ovo pitanje detaljno obraditi.

Zaseban audiolo$ki problem predstavljaju slu¢ajevi akustickih trauma
kombiniranih s gu$avo$éu i opéenito s hipertireoidizmom. U pogonu, koji
prikazujemo, nismo na$li ni jedan sluéaj hipertireoidizma, ali zato 5 slu-
tajeva guSavosti. To je relativno malen broj u odnosu prema globalu od
609 radnika i radnica, no upravo zalo $to su i endemijska gudavost i hi-
pertireoidizam s audioloske strane izvanredno va¥ni, i jer moramo pret-
postaviti da ¢e u krajevima s endemijskom guSavoiu biti znatno veéi
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postotak industrijskih radnika zaposlenih u uvjetima jake bukg: trebat_ fge
i ovo pitanje detaljno obraditi u tckstilnim tvornicama, u kojc graviti-
raju radnici iz podruéja endemijske guSavosti kao $to su podruéje Podra-
vine, Medimurja, Gorskog kotara i Zumberka.

Medu audiolo3kim materijalom nalazi se i 5 sluéajeva sa jednostranom
gluhotom uz potpuno uredan otorinolaringolo$ki nalaz, te nedostatak
bilo kakvih anamnesti¢kih podataka s obzirom na preboljele djeje bo-
lesti (pertussis, parotitis), i kasnija tefa interkurentna oboljenja. Kod
svih slutajeva radi se o radnicima i radnicama s dugim radnim staZom.
Kod svih je sluh na drugom, zdravom uhu relativno dobar, pa i uredan.
Ni u jednom slutaju nismo mogli otkriti nenadano, apoplektiformno
nastajanje jednostrane gluhoée po tipu »sudden deafness« ameriZkih
autora, pa zato za ove slufajeve nema za sada nikakva objasnjenja.

ED o B ¥ & BEEUBSED

RER

EEF 8

#®

B 2 B ¥

I
=3

| gBT

"X S.A. 37g.

o

EBsssdesesss.
EE-_sssasazss?s

Audiogram br. 8 pokazuje umjerenu akustitku traumu na desnom
uhu i praktitku gluhotu na lijevom uhu kod 87-godi¥nje radnice koja
radi u poduzeéu 15 godina, a ve¢ 5 godina primjeéuje, da na lijevo uho
ne fuje.

Na koncu je preostala grupa radnika i radnica s pozitivnim otoskop-
skim nalazima u smislu bilo aktivnih ili zalijetenih otitida s odgovaraju-
¢im konduktivnim komponentama redukcije sluha. U tu grupu stavili
smo 27 radnica, tj. vide od 4% svih radnika. Svi ti radnici i radnice
imaju bilo aktivne supurativne otitide, ili kroni¢ne adhezivne otitide, a
svi imaju relativno dugi, pa i dugi radni staZ u poduzetu. Kod sluéajeva
obostranih aktivnih supurativnih otitida nasli smo, uglavnom, uredan
sluh, bez obzira na to $to se radilo o radnicima s dugim radnim sta¥om.
Kod slutajeva s jednostranim otitidama na oboljelom uhu, sluh je odgo-
varao slici provodne redukcije sluha bez elemenata tipi¢nih za akustitku
traumu ili bar za perceptivnu redukciju sluha. Na zdravom uhu smo kod
tih radnika redovno nalazili tipinu akustitku traumu umjerenog pa i
uznapredovalog tipa, a to je obitno odgovaralo duljini radnoga staZa.
(Vidi tablice 11 i 12).
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Tablica br, 11.

Provedne redukcije

|

Starost ~ 20 \ 21-30 31-40 ] 41— ‘ Ukupno
Broj l
radnika g 1 18 6 6 27

Tablica br. 12.
Provodne redukcije

Godine i
radnog -1 -2 ‘ -3 -4 5-10 11-15 16- | Ukupno
staza
Broj
radnika 2 4 2 2 5 7 5 27

Audiogram br. 9 prikazuje provodnu redukciju sluha na desnom uhu
na razini od oko 35 db, i ¥iroki skotom, tipitan za umjerenu akustitku
traumu na lijevom uhu, kod 39-godiinje radnice s kroni¢nim adheziv-
nim otitisom na desnom uhu i normalnim otoskopskim nalazom na lije-
vom uhu. Radni staZ iznosi 22 godine.

i 8 & anngéED | seplictot illsnsagi

EEzsagmanyuo's

S k...

=TT P 39god.

%

EErsdBEseuEos

Audiogram br. 10 prikazuje uglavnom provodnu redukciju sluha obo-
strano na razini od oko 50 db kod 45-godi¥nje radnice s kroniénom adhe-
zivnom otitidom desno i kroni¢nom supurativnom otitidom lijevo. Radni
staz iznosi 23 godine.

Jo¥ prije viSe od dvadesctak godina je Payser, a za njim i niz drugih
autora, nabacio ideju da bi usi sa bilo adhezivnim ili supurativnim oti-
tidama trebale biti ncosjetljive, ili barem znatno manje osjetljive na
itetno djclovanje buke, jer bi upalni, odnosno adhezivni proces na sred-
njem uhu trebalo da sluZi kao obrambeni &ep protiv nadiranja buke u
srcdnje i unutarnje uho, To glediSte je kasnije odbaleno, ali bald nasa
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opaZanja, ne samo u ovom poduzeéu nego i na svim do sada audiolotki
obradenim tvornitkim radnicima izlofenima buci, ukazuju na to da
bi ovom pitanju trebalo pri¢i s najveom pomnjom, te 3to prije pokufati
rijefiti interferiranje upalnih procesa u srednjem uhu, praéenih konduk-
tivnim redukcijama sluha, s optereéenjima industrijske buke na radnome
mjestu.

DISKUSIJA

Zabrinjavajuée veliki ukupni procenat radnika s oftetenjima sluha,
koji u ovoj tvornici iznosi 92% (samo kod 8% njih mogli smo registri-
rati uredan sluh, odnosno, barem priblifno uredan sluh) dovoljan je
razlog da se radnistvo iz tekstilnih industrija uvrsti u danas najugroze-
niji dio industrijskog radnidtva, a to zna&i da je upravo tekstilna indu-
strija ona kojoj treba posvetiti najveéu brigu, a sva ispitivanja usmijeriti
u ciljy, ako i ne saniranja, a ono barem ublaZivanja ovoga stanja. Sasvim
naroCito treba istaknuti ¢injenicu da je i ovdje, kao i u ranijim nadim
analizama industrijskih poduzeéa koja rade pod uvjetima buke, broj
preosjetljivih radnika na buku i broj onih koji su na $tetno djelovanje
buke neosjetljivi, gotovo potpuno isti. U svim naSim ranijim audiolofkim
analizama taj se broj kretao oko 10%o, za jedne i druge. Kod ove tekstil-
ne tvornice taj broj je i za preosjetljive i za neosjetljive totno 8%/s.

Dok za sada grupa neosjetljivih radnika neée biti va¥na da se o njoj
vodi nekog naroditog raluna (mada e upravo ta grupa u buduénosti biti
polazna tatka za detaljnija ispitivanja patofizioloSkog mehanizma nji-
hove neosjetljivosti), grupa preosjetljivih radnika u svakoj tvornici, pa
i u ovoj tekstilnoj, predstavlja ozbiljan i urgentan problem, jer je i u
ovoj tvornici trebalo odmah sva 58 radnika ukloniti s njihovih radnih
mjesta, te svime §to danas stoji na raspolaganju nastojati zatelene lezije
Cortijeva organa, ako i ne sigurno zaustaviti, barem tempo napredovanja
degenerativnih procesa usporiti.

Kako sam audioloski nalaz i otorinolaringolotki status, ne daiu nika-
kvih supstrata za bilo kakav pokufaj objadnjenja njihove preosjetljivo-
sti, trebat e provesti u buduénosti detaljna ispitivanja i neurovegetativ-




AUDIOLOSKA ANALIZA 219

nog i endokrinog sistema, kako bi se pokuSao eruirati faktor koji dovodi
kod tih radnika do tako otite vulnerabilnosti. Sirok i zama¥an zadatak
terapeutskog tretiranja oftetenja sluha, kojim u ovom poduzeéu treba
ebuhvatiti oko 120 radnika i radnica, predstavlja ne samo medicinski
nego i financijski problem i opteretenije, koje nije lako rijediti i uskla-
diti s mnogim paramedicinskim faktorima.

Mada je ve¢ ranije u nckoliko navrata bilo pokutaja navesti radnike
i radnice, da se za vrijeme rada koriste zadtitnim antifonima, nije poslo
72 rukom da sc ta zaStitna mjera uvede kao radni normativ, zbog toga
ito su radni uvjeti s obzirom na vlagu i pradinu takvi, da je svakom rad-
niku veé za relativno kratko vrijeme jedva moguée izdrZati na radnome
mijcstu s antifonima u zvukovodima, jer se rano i esto javljaju i ekce-
matozne i alergitne reakcije. Eventualna primjena zastitnih kaciga 1
gaititnih ¥koljki za sada ne dolazi u obzir zbog visokih nabavnih cijena.

Pitanjc preventivnih gradevinskih rjeSenja toga teskog i sloZenoga
problema zapinje na financijskim faktorima i zaprekama, pa je tesko
pretpostaviti da ¢e se u dogledno vrijeme u tom smislu moéi posti¢i nesto
efikasnije, a kako su protektivne individualne mjere tek palijativnog
karaktera, tetko je za sada sagledati natin nekog radikalnog i uspjeSnog
rjcSenja.

Sistematskom audiolo¥kom kontrolom svih radnika, a pogotovu onih
koji stupaju na posao, mo¢i ¢cmo na vrijeme otkriti radnike koji su bilo
preosjetljivi ili ncpodesni za rad u uvjetima buke. Kasniji redovni kon-
trolni pregledi moéi ée na vrijeme izdvajati radnike kod kojih ée se po-
teti formirati akustitke traume, pa ¢e za takve radnike tvornicki lijecnik
nastojati, uz odgovarajuce terapeutske mjere, odrediti i promjenu rad-
noga mjesta s obzirom na buku.

Sasvim narotito va%an problem, koji se otvara pred lije¥nicima koji
ebavljaju sistematske preglede radnistva prije stupanja na rad u tvor-
nicama optereéenima bukom, je pitanje stanja sluha 1 pitanje otoskop-
skih nalaza. Smatramo da kroni¢ni supurativni otitis, ili kronitni adhe-
vivni ofitis nisu i ne treba da su kontraindikacija za prijem na rad, pod
pretpostavkom da se radi o audiolotki verificiranom procesu u srednjerm
whu, s provodnom redukcijom sluha. No svagdie tamo gdje audiolotka
analiza otkrije i perceptiviu komponentu oteéenja sluha, treba pretpo-
staviti poveéanu vulnerabilnost slusnog organa, pa se zato takve radnike
neée smjeti ukljuditi u rad u buci.

Cini nam se bezuvietno potrebno da svaki radnik bude prije stupanja
na rad u uvjetima buke, audiolodki obraden. To ima dvoiaku svrhu.
Prije svega, na taj ¢e nalin poletni audiogram odmah pronaéi eventu-
alna perceptivna ofteéenja sluha zbog ranijih oboljenja ili inzulta, kao
¥to su: prije preboljela infektivna ili febrilna obolienja, koia mogu osta-
viti perceptivna o¥teéenja sluha (pertussis, parotitis), zatim medikamen-
tozna olteéenja sluha (streptomicin), te kona¥no prije etablirane aku-
stitne traume. Svi ti slutajevi mogu dati tefe ili blaZe forme perceptiv-
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nih oSte¢enja sluha, koja treba smatrati nepodesnim da budu optereéena
industrijskom bukom, jer ba$ kod takvih slutajeva moZe industrijska
buka dovesti do naglog pogor$anja veé formirane perceptivne lezije
sluha.

Sa druge strane, poletni audiogram mora biti baza za kasnije redov-
no, kontrolno, sistematsko registriranje stanja sluha, koje treba provo-
diti najmanje svake pola godine kod svih radnika koji rade u buci. Na
taj ¢e natin biti moguée na vrijeme registrirati novonastala oftetenja
po tipu akustitke traume.

Sasvim zascban, principijelan problem predstavlja pitanje radnika i
radnica s uznapredovalim i tefim olteéenjima sluha, koji zbog toga
imaju smetnjc u socijalnom kontaktu, a posredno i na radnome mjestu.
Kako s terapeutskim mjerama nije moguée sluh u znatnijoj mjeri po-
praviti, dolazi u obzir jedino nabavka slu$nog amplifikatora, ali ga ti
radnici po sadadnjoj uredbi i pravilniku za raspodjelu aparata, ne mogu
dobiti, budu¢i da aparate mogu dobiti samo osobe koje u svom poslu
saobraaju sa strankama i nastavnici. Kako su ovi radnici, u odredenom
smislu invalidi rada, postavlja se pitanje invalidskog regresa i eventu-
alnog odstetnog zahtjeva barem u visini nabavke sluinog amplifikatora.
Trebat ée zato ovo pitanje postaviti na temeljitu diskusiju pred za to
odgovornim forumima i na vrijemc pronaéi najbolja moguda rjcienja.

ZAKLJUCAK

1. Radnici u tekstilnoj industriji su danas bukom najugroZeniji od
svih industrijskih radnika zaposlenih u buci, jer smo na naSem materi-
jalu mogli registrirati ofteéenja sluha u 92% slutajeva.

2. Narotitu paZnju treba obratiti grupi radnika koji su preosjetliivi na
buku (8%). Kako za sada ne postoje nikakvi pouzdani testovi za pre-
osjetljivost na buku, to su este audiolotke kontrole (barem svakih 6
mjeseci) kod novih radnika jedini nadin na koji mo¥emo one koii su
preosietljivi pravovremeno otkriti i ukloniti s bu¢nih radnih miesta.

3. Kronitne upale srednjeg uha sa &sto provodnim redukcijama sluha
ne treba da su kontraindikaciia za rad u buci.

4. Svi slutajevi perceptivnih oltetenja sluha su unaprijed nepodesni
za rad u buci.

5. Individualna zaltitna sredstva su ili nepodesna za nofenie, zbog
vrste tehnoloSkog procesa u tekstilnoj industriji (antifoni) ili su preskupa
(kacige). Sva zajedno imaju tek palijativni karakter.

6. Pitanje invalidskog regresa i eventualnih od$tetnih zahtjeva u
visini nabavke slu$nog amplifikatora za radnike s uznapredovalim ofte-
¢enjima sluha, koji imaju teskoée u socijalnom kontaktu, zahtijevaju
zasebnu temeljitu diskusiju sa za to odgovornim faktorima.

7. Sve to ukazuje na prijcku potrebu uske suradnje industrijskog lijed-
nika s audiologom u svim pogonima u kejima su radnici izloeni buci.




AUDIOLOSKA ANALIZA 221

LITERATURA

Garison. D.: La surdité professionnelle. Revue de Laryngology, Otology. Rhynology,
71 (1930) 747.

Goldner, A, ].: Deafness in Shipyard Workers, Archives of Otology, 40 (1951) 104.

Gragve, W.: Noise in Industry, The Laryngoscope, 67 (1938) 114.

Hribar, Z.; Poiskusi prognoze pri akustitki travmi, Zdrav. Vesnik. 23 (1952) 305

Kesi¢, B.; Higijena rada i profesionalne bolesti, Zagreb, 1939,

Larsen, B,; Investigations on Noise in Certain Factories, Acta Otorhinolaryngo-
logica, 34 (1946) 71.

Peyser, A.: Zur Methodik einer otologischen Prophylaxis der industriellen Lirm-
schwerhérigkeit, Acta Otorhynolaryngologica, 35 (949) 291.

Prazié, M.: Audiolo$ka rentna Kspertiza, Arh. hig, rada, 6 (1955) 231.

Pratié, M., Salaj, B.: Audiolo$ka analiza radnika brodogradiliita »3 maj« na Rijeci.
Arh hig. rada, 7 (1056) 161.

Riidi, L., Furer, W.: Das akustische Trauma, Basel, 1947.

Sataloff. ].: Industrial Deafness, New York, 1957,

Siirala, V.: Noise Legislation, Acta Otorhynolarhyngologica, 41 (1954) 111.

Wilson, W, H.: Prevention of Traumatic Deafness, Arch. Otolarhyngology, 40
(1943) 52.

Summary
AUDIOLOGICAL ANALYSIS IN A TEXTILE FACTORY

Audiological analysis in a textile factory with 800 workers was carried out. Elec-
troaccoustical measurement showed the values of 102-105 din-phons. Spectroscopical
a}alysis gave an ascendent curve with the top 93 din—phons in the area of 16004 000

Z.

609 workers were audiometrically examined. Only 51 workers, i, e. 8%, were
found to have normal hearing and in 53 workers excessive susceptibility to noise with
severe lesions of hearing, in spite of a very short stay in the [actory. was found The
analysis has shown many different types of lesions of hearing (assimetric, unilateral
and atypic). In a special group there were workers with active or adhesive otitis media
but normal hearing, in spite of the long period of time spent in the factory, so that
it semed that otitis had played a protecting role in the appearance of accoustic trauma.

As repards preventive and prophylactic measures, a system of audiological exam-
ination 1s set forth.
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