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Skoraj polovica glasbenikov se sooca z zdravstvenimi teZavami, povezanimi z igranjem glas-
bil. Lastnosti posameznika in glasbilo, ki ga glasbenik igra, vplivajo na tip zdravstvenih teZav.
Najpogostejse zdravstvene teZzave glasbenikov so misi¢noskeletne (»sindrom ¢ezmerne obre-
menitve«), nevroloske (utesnitvene nevropatije in Zari$¢ne distonije), koZne, slusne in psihi¢ne.
Glasbeniki pa imajo lahko zaradi igranja glasbil tudi zobne, srénozilne, respiratorne in oces-
ne teZave. Ceprav te zdravstvene teZave pogosto ne ogrozajo Zivljenja, pa mocno onesposo-
bijo in lahko pogubijo glasbenika fizi¢no, psihi¢no, socialno in finan¢no. Zato je pomembno,
da se glasbeniki in zdravniki zavedajo bolezni, ki so lahko posledica glasbenikovega ustvar-
janja, ter ukrepajo, $e preden se teZave pojavijo.
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Almost half of the musicians are confronted with playing-related health problems. The char-
acteristics of an individual performer and the type of musical instrument played determine
the musician's health problems. These are mainly musculosceletal (»overuse syndrome«), neu-
rologic (entrapement neuropathies, focal dystonias), dermatologic, otolaryngologic and psy-
chologic disorders. Other possible health problems are dental, cardiovascular, respiratory and
ophtalmic. Although these health problems aren't life-threatening illnesses, they can be de-
vastating to musicians physically, emotionally, socially, and financially. Therefore it is impor-
tant to raise the awareness of musicians and doctors of playing-related health problems and to
take measures before these health problems even emerge.

There's an insect in your ear My ears are ringin'

If you scratch it won't disappear Ringin' like empty shells

It's gonna itch and burn and sting Well, it can't be no guitar player
You want to see what the scratching brings It must be convent bells

Waves that leave me out of reach Bob Dylan, Call Letter Blues

Breaking on your back like a beach
Will we ever live in peace?

U2, Staring at the sun
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Ze stari Grki so trdili, da je glasba poleg §por-
ta osnova za zdravje. Danes poznamo mno-
go pozitivnih uc¢inkov glasbe, med drugim
zmanj$a stres, izboljSa Sportne rezultate in
motori¢no funkcijo bolnikov s parkinsoniz-
mom ter bolnikov po mozganski kapi (1).

Kako pa ustvarjanje glasbe vpliva na glas-
benike? Tako kot pri vseh poklicih poznamo
tudi poklicne bolezni glasbenikov. Raziskave
kaZejo, da se skoraj polovica glasbenikov so-
oca z zdravstvenimi teZavami, povezanimi
z igranjem glasbil. Lastnosti posameznika in
glasbilo, ki ga glasbenik igra, vplivajo na tip
zdravstvenih tezav (2). Glavne zdravstvene
teZave glasbenikov so mi$i¢noskeletne, nevro-
loske, koZne, slu$ne in psihi¢ne. Nekatere
od teh ogrozajo ali pa so celo vzrok zakljuc-
ka glasbenikove kariere.

Eden izmed prvih, ki je prepoznal poklic-
ne bolezni glasbenikov, je bil italijanski zdrav-
nik Bernardino Ramazzini (3). Njegove
ugotovitve segajo v prvo polovico 18. stolet-
ja. Takrat se je rodila trenutno hitro razvijajo-
¢a se »medicina umetnosti« (angl. performing
arts medicine).

MISICNOSKELETNE BOLEZNI

Misi¢noskeletne bolezni predstavljajo naj-
pogostejSo zdravstveno teZavo glasbenikov.
Vecinoma so posledica preobremenitve misic
ob izvajanju ponavljajocih se gibov in dolgega
drZanja glasbila v nenaravnih poloZajih (3).
Govorimo o miSi¢noskeletnih boleznih, pove -
zanih z igranjem (angl. playing related mus -
culosceletal disorders, PRMD) oziroma o t.1i.
sindromu ¢ezmerne obremenitve (angl. over -
use syndrome), ki zajema zdravstvene teZave,
kot so tendinitis (vnetje kit), tendosinovitis
(vnetje kitnih ovojnic), distonije (bolezensko
spremenjen tonus misic) itd. Za sindrom
Cezmerne obremenitve sta znacilni bole¢ina
in izguba funkcije v dolo¢enih misi¢nih sku -
pinah. KaZe se kot misi¢na slabost, izguba kon-
trole, natanénosti in spretnosti izvajanja
gibov. TeZave so povezane s ¢asom in inten-
zivnostjo vadbe, nagnjenostjo k misi¢noske -
letnim teZavam in tehniko igranja glasbila.
Vcasih se pred bolecino pojavita obcutek
togosti in mravljinéenja. Najpogosteje se sin -
drom ¢ezmerne obremenitve pojavi pri godal-

cih, najredkeje pri tolkalcih. Pogostejsi je pri
Zenskah kot pri moskih (2). Edino zanesljivo
zdravljenje je pocitek. Protivnetna zdravila,
misicni relaksanti, akupunktura, psihoterapi-
ja in svetovanje ne vplivajo bistveno na potek
bolezni (3).

Pri godalcih so zaradi drZanja glasbila veci-
noma prizadete miSice vratu in ramen, flek-
sorji in ekstenzorji desne roke, misice, ki
drzijo levo roko odklonjeno v ulnarno smer,
ter miSice, ki razprostrejo prste leve roke.

Pri pihalcih so miSicnoskeletne tezave
odvisne od glasbila. Pri igranju flavte je veci-
noma prizadeta desna rama, saj je med igra-
njem v abduciranem in navzven obrnjenem
polozaju. Medprstne miSice med palcem in
kazalcem pa so obremenjene pri drZanju kla-
rineta, oboe in angleskega roga (3).

Pri igranju trobil so najpogosteje prizade-
te miSice ustnic (3). Za pravilen poloZaj ust-
nic med igranjem trobil sta namre¢ potrebna
misi¢na moc in spretnost ustnic, $e posebej
pri vigjih in glasnejsih tonih. Primer okvare
je Satchmov sindrom, ki je posledica pretrga-
nja ustne orbikularne misice. KaZe se kot
zmanj$ana moc in gib&énost ustnih misic, $ib-
kost med pihanjem in nezmoznost ustvarja-
nja visokih tonov. Najpogosteje se pojavi pri
trobentacih, zdravi se lahko s pocitkom ali
kirursko. Zaradi omenjenih tezav je za 1 leto
opustil igranje trobente Louis Armstrong —
Satchmo, po njem se sindrom tudi imenuje.

Glasbeniki, ki igrajo glasbila s klaviatura-
mi, pa imajo ve¢inoma teZave z ekstenzorji
zapestja in prstov, lumbrikalnimi miSicami
obeh rok (Se posebej prstanca in mezinca) in
interosalnimi miSicami desne roke (3).

BOLEZNI ZIVCEVJA

Glasbeniki imajo nevroloske teZave predvsem
v obliki utesnitvenih nevropatij in Zari$¢nih
distonij. Pogosto prizadeta Zivca sta ulnarni
in mediani. Kar 30 % glasbenikov z mi$i¢no -
skeletno boleznijo ima hkrati utesnitveno
nevropatijo (4). Zarii¢ne distonije predstav -
ljajo neZeleno misi¢no krcenje, ki lahko pri -
zadene del oz. celotno roko ali miSice ustnic.
Moznosti zdravljenja so dajanje injekcij bo -
tulinosovega toksina, senzorno-motori¢no
pretreniranje, tehni¢ne vaje in razvijanje
ergonomskih glasbil (5). Kljub vsem mozno -
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stim je Zari§¢na distonija zelo odporna na
zdravljenje.

Pri godalcih je najpogostejsa utesnitvena
nevropatija medianusa (sindrom zapestnega
prehoda), mozna je tudi utesnitev radialisa
in prstnih Zivcev. Pri violinistih in violistih je
zaradi drZe glasbila pogosta utesnitev ulnar-
nega ivca. Zaris¢ne distonije se pri godalcih
vefinoma pojavijo na levi roki, s katero izva-
jajo fine motori¢ne gibe.

Pri pihalcih se poleg perifernih monone-
vropatij lahko pojavijo tudi mononevropatije
mozganskih Zivcev. V literaturi obstaja primer
oboista z izgubo obcutka v zgornji ustnici (po-
drocje maksilarne veje trigeminusa) po inten-
zivnem igranju oboe ter primer klarinetista
z nevralgijo trigeminusa v podro¢ju maksilar-
ne veje med intenzivnim igranjem (3). Kla -
rinetisti, ki igrajo lestvicne prehode, pa se
lahko soodijo tudi z Zari§¢no distonijo v ob-
liki ekstenzije sredinca in fleksije prstanca ter
mezinca (vecinoma na desni roki).

Tudi pri pihalcih obstaja nevarnost ute-
snitvenih nevropatij, $e bolj pa Zaris¢nih disto -
nij s prizadetostjo ustnih misic in misic jezika
(»distonija embouchure« — Zari¢na distonija
miSic ust, Celjusti in jezika zaradi uporabe
le-teh pri kontroli pretoka zraka skozi ustnik
pihala). Zaris¢ne distonije so najpogostejie pri
glasbenikih, ki igrajo na klaviature. Pri njih
se vecinoma pojavi neZelena fleksija prstan-
ca in mezinca desne roke. S problemom
ZariS¢ne distonije se je pri enaindvajsetih
letih soo¢il tudi znan pianist in komponist
Robert Schumann (6). Med igranjem klavir -
ja ni mogel ve¢ kontrolirati gibanja sredinca
na desni roki. Zato je v tem obdobju spisal vir-
tuozno delo za klavir Toccata, Op. 7., za izved -
bo katerega ni potreben sredinec desne roke.
Od takrat naprej je skoraj popolnoma opustil
igranje klavirja in se predal skladanju.

Glasbeniki lahko trpijo tudi zaradi drugih
nevroloskih tezav. V literaturi je naveden
primer trobentaca, ki se mu je med nastopom
razvil spontani cervikotorakalni epiduralni
hematom (3). Hrup, kateremu so izpostavlje -
ni glasbeniki, pa lahko privede tudi do motenj
v delovanju moZganov (raztresenost, razdraz-
ljivost, motnje koncentracije, motena koordi -
nacija itd.) ter semicirkularnih kanalov in
labirinta (vrtoglavica, motnje ravnoteZja
itd.) (7, 8).

DERMATOLOSKE BOLEZNI

Dolgotrajen stik z glasbilom lahko povzro¢i
nastanek dermatitisa. DraZljivci so nikelj pri
trobentah, krom in medenina pri kitaristih,
glave piscali, medeninasti ustniki, ustniki
pri saksofonistih in oboistih, poseben les,
smole in laki pri godalcih (5). Preparati za
nego glasbil (loscila, spreji) imajo lahko poleg
lokalnega tudi sistemski vpliv. V literaturi med
drugim najdemo primer godalca, ki je zara-
di uporabe posebnega los¢ila razvil aplastic-
no anemijo (9).

Pri godalcih se lahko razvije t.i. »godalcev
vrate, ki ga predstavlja podrocje hiperpigmen-
tirane in lihenificirane koZe na levi strani vra-
tu, pod kotom spodnje Celjustnice (3).
»Godalcev vrat«je posledica koZne preobcut-
ljivosti, vlaZnosti in pritiska glasbila. Pri
godalcih so bili opisani tudi »Celistov prsni
kos«, »Celistovo koleno«in »Celistov skrotume.
Pri godalcih se lahko razvije tudi alergija na
les ali barvo podpornika za brado in smolo na
loku (dermatitis prstov, rok, obraza in vratu).

Pri pihalcih poznamo »klarinetistov hei-
litis« (vnetje ustnice), »saksofonistov heilitis«
in »flavtistovo brado«. Slednja je lahko posle-
dica mehani¢nega draZenja, alergije na kovi-
ne ali obojega. Tako kot pri pihalcih se lahko
tudi pri trobentacih razvije preobcutljivost-
na reakcija pri alergiji na nikelj. Pri kitaristih
se lahko razvije »kitaristova prsna bradavica«
in dermatitis (zaradi strun).

Pri pianistih, kitaristih in harfistih lahko
pride do pojava paronihije (vnetje obnohtja),
pri kitaristih, harfistih in godalcih do nastan -
ka prstnih kalusov, pri kitaristih in harfistih
pa Se do podnohtnih krvavitev in oniholize
(odstop nohtne plos¢e od podnohtja). Poseb -
nost pri godalcih so Garrodovi vozlici, ki pred -
stavljajo zadebelitve tkiv na interfalangealnih
sklepih prstov rok. Podobni so Heberdenovim
in Bouchardovim vozlicem (5).

OTORINOLARINGOLOSKE
TEZAVE

Glasbeniki so obc¢asno izpostavljeni nivoju
hrupa, ki presega dovoljene meje hrupa na
delovnem mestu. Zaradi nihanja nivoja hru -
pain le obcasne izpostavitve visokemu nivo-
ju hrupa je tezko oceniti nevarnost za izgubo
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Tabela 1. Spodnje in zgomje opozorilne ter mejne vrednosti izpostavlienosti hrupu v osemurnem delavniku, kot jih doloca Pravilnik
0 varovanju delaveev pred tveganji zaradi izpostavljenosti hrupu pri delu (10).

Vrednosti izpostavlienosti hrupu
v osemurnem delavniku

Raven dnevne izpostavljenosti hrupu

(L (EX,8h)) (db(A)

Koni¢na raven zvoénega tlaka (Pa)

Spodnja opozorilna vrednost 80
Lgomja opozorilng vrednost 85
Mejna vrednost 87

112
140
200

sluha. Kljub vsemu pa lahko trdimo, da
obstaja pri glasbenikih groznja izgube sluha.

V Sloveniji je od leta 2006 na novo spre-
jet Pravilnik o varovanju delavcev pred tvega-
nji zaradi izpostavljenosti hrupu pri delu (10).
Dolocene so spodnje in zgornje opozorilne ter
mejne vrednosti izpostavljenosti hrupu v osem -
urnem delavniku (tabela 1).

Predpisani so tudi ukrepi za preprece-
vanje ali zmanjSanje izpostavljenosti ter
o uporabi osebne varovalne opreme. Vendar
glasbeniki skupaj z drugimi izvajalci, teh-
ni¢nim osebjem ter drugimi udeleZenci na
glasbenem in razvedrilnem podrocju pred-
stavljajo posebno skupino v zvezi z izpostav-
ljenostjo hrupu. Pri njih obstaja resno tveganje
pri delu v hrupnem okolju, po drugi strani pa
je glasbeno in razvedrilno podrodje izredno
obcutljivo za slusno spremljanje okolja. Zato
protihrupni ukrepi, ki so sprejemljivi za veci-
no drugih podrocij, tukaj v glavnem niso zaZe-
leni. Ministrstvo za delo, druZino in socialne
zadeve je zato pripravilo in objavilo v Urad -
nem listu RS, §t. 96/2007, Prakti¢ne smerni-
ce za varovanje delavcev pred hrupom na
glasbenem in razvedrilnem podrodju, kot to
doloca Pravilnik o varovanju delavcev pred
izpostavljenostjo hrupu (Uradni list RS, §t.
17/2006, 18/2006 - popr.) (11). Smernice
dolocajo skupine poklicev na glasbenem in
razvedrilnem podrodju, ki jih ogroza hrup na
delovnem mestu, splosne zahteve za zniZa -
nje izpostavljenosti delavcev hrupu, vredno-
tenje hrupa pri glasbenikih ter ukrepe pri
¢ezmernih obremenitvah in strategije za zni-
Zanje izpostavljenosti hrupu.

Obremenitev glasbenika znotraj orkestra
je med drugim odvisna od glasbila, ki ga igra
(tabela 2) (11). Izpostavljenost glasbenika
hrupu pa je odvisna tudi od glasbene zvrsti
in nacina glasbene izvedbe (tabela 3) (11).

Posebej so ogroZeni izvajalci rock in pop
glasbe, medtem ko pri izvajalcih klasi¢ne glas-
be opazajo predvsem izgubo sluha za visoke
frekvence (12, 13). V eni izmed raziskav so
tudi ugotovili, da imajo violinisti in violisti
slabsi sluh na levem usesu (13).

Za zmanjSanje tveganja akusti¢ne travme
glasbenikom predlagajo uporabo dusilnikov
za trobila, sluSalk in uSesnih ¢epov, kontrolo
krvnega tlaka, sladkorne bolezni itd. K zmanj-
$anju tveganja lahko pripomore tudi zame-
njava pozicij glasbenikov znotraj orkestra,
razporeditev glasbenikov, da sosednja glas-
bila usmerjajo zvok ¢im bolj proti ob¢instvu
in ¢im manj proti glasbenikom ter drugim
zaposlenim (npr. z veéanjem viSine podestov
glasbenikov v zadnjih vrstah, primernih odda-

Tabela 2. [zpostaviienost glasbenikov hrupu posameznega glasbila
v orkestru (11).

Glashilo Izpostavljenost (dB(A))
Viola 86

Celo 86

Kontrabas 83

Mala flovta (piccolo) 95

Druga pihala 89

Trobenta 92-94

Harfo 87

Tolkalo 95

Tabela 3. Izpostavijenost glasbenikov hrupu glede na vrsto glas-
be (11).

Virsta glashe Raven hrupa (dB(A))
Orkestralna glasha 80-95
Rock in pop glasha 95-110
Jazz in narodna glosba 90-98
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ljenosti drug od drugega ipd.), primerno gra-
jena in opremljena dvorana oz. avditorij ter
dirigent z izbiro glasbe in rednimi pavzami
med vajami (11, 13, 14).

Pri velikem Stevilu glasbenikov sta prisot-
ni tudi hiperakuzija (prevelika ob&utljivost na
neznatno glasbo) in algiakuzija (bole¢ina ob
intenzivnem hrupu). Znani pevci, kot so Eric
Clapton, Neil Young, Sting, Bono in Phil Col-
lins naj bi trpeli zaradi zvonjenja v usesih
(tinitus), ki naj bi bil posledica njihovega glas -
benega ustvarjanja (15).

Oboisti, trobentaci in igralci roga morajo
za ustvarjanje glasnih ali visokih tonov upo-
rabljati visokotla¢ne, Valsalvi podobne mane-
vre, ki lahko povzrodijo insuficienco grla (5).
Slednja se kaZe z nosljajo¢im govorom, regur-
gitacijo tekocin in sikanjem med igranjem
glasbila. To lahko zdravimo z mirovanjem,
govorno terapijo ali kirursko.

Pri pihalcih in trobilcih se lahko zaradi
visokih pritiskov znotraj ustne votline razvi-
je tudi laringokela, ki predstavlja izbocCenje
stene grla v laringealnem ventriklu (3). Vedi -
noma je laringokela zapolnjena z zrakom.

MAKSILOFACIALNE TEZAVE
IN ZOBNE BOLEZNI

Violinisti in violisti imajo lahko zaradi drze
glasbila pod levo stranjo spodnje Celjustnice
teZave s Celjustjo (3). Te se kazejo kot bole-
¢ina in krepitacije v podro¢ju temporoman-
dibularnega sklepa, zmanj$ana gibljivost
spodnje Celjustnice, povecan odklon spodnje
Celjustnice v desno ob odprtju ust in nagnje-
nost k nehotnemu Skripanju z zobmi med spa-
njem (bruksizem). Simptomatic¢ni violinisti in
violisti morajo spremeniti tehniko igranja,
tako da zmanjsajo pritisk glasbila ob spodnjo
Celjustnico in s tem bolecino in disfunkcijo.

Pri trobentacih lahko prevelik pritisk na
ustnik vodi do bolecin v temporomandibular-
nem sklepu in postopne premestitve spred -
njih zob (5). Pri njih obstaja tudi nevarnost
Satchmovega sindroma, ki je opisan pri misic-
noskeletnih boleznih.

SRCNOZILNE BOLEZNI

Pri glasbenikih lahko opaZamo sinusno tahi-
kardijo zaradi strahu pred nastopom (16, 17).

Izvajanje Valsalvinega manevra pri pihalcih
in trobilcih je povezano s spremembami v krv-
nem tlaku in srénem ritmu. Za pihalce obsta-
jajo v literaturi primeri disekcije karotidne
arterije med igranjem glasbila, kar je verjetno
posledica zviSanega tlaka znotraj prsnega
koSa med igranjem (18). Vecjo smrtnost pri
pihalcih, $e posebej saksofonistih, v primerjavi
z ostalimi glasbeniki, razlagajo tudi z zvisa-
nim tlakom v vratu med igranjem in posledic-
no zmanj$ano prekrvavitvijo mozganov (19).
Pri pregledu literature najdemo tudi podatke
o trobentacu, ki je doZivljal prehodne motnje
prekrvavitve mozganov med intenzivnim
igranjem. Te so bile posledica odprtega oval-
nega foramna, ki je omogocal prehod mikro-
embolov v srednjo mozgansko arterijo (3).
V neki raziskavi so opazili, da se pri igralcih
francoskega roga med igranjem pojavi potu-
jo¢a spodbujevalna aktivnost srca (3).

Na srénoZilni sistem pa vpliva tudi hrup,
kateremu so izpostavljeni glasbeniki. Hrup
povzroca tahikardijo, poveCuje tveganje za
koronarno bolezen (povecuje vrednost hole-
sterola, trigliceridov in LDL holesterola),
povezan je z arterijsko hipertenzijo itd. (7, 8).

BOLEZNI DIHAL

Mnogi glasbeniki so med ustvarjanjem v ba-
rih in klubih izpostavljeni toba¢nemu dimu,
s tem pa pasivnemu kajenju. Stopnja nevarno-
sti je odvisna od nacina prezracevanja pro-
stora ter od prisotne vrste onesnaZenja. Se-
stava dima, ki ga pasivno vdihne nekadilec,
je podobna sestavi dima, ki ga vdihne kadilec.
Tveganje za bolezni je pri pasivnem kajenju
sicer manjse, je pa vzro¢no povezano s pljuc-
nim rakom in nakazano povezano z nekate -
rimi drugimi raki (rak dojke, obnosnih votlin,
materni¢nega vratu) (20). Vedja je nevarnost
za nastanek okuzb, dalj$a izpostavljenost pa
poveca nevarnost za nastanek bolezni srca in
oZilja (21). Toba¢ni dim lahko povzrodi tudi
draZenje oci, glavobol, kaselj, bole¢ine v Zre -
lu, vrtoglavico in slabost.

Dve raziskavi sta pokazali, da imajo pi-
halci zmanj$ano funkcijo dihal v primerjavi
s kontrolno skupino, kar je lahko posledi-
ca pojava astme ali barotravme med igra -
njem (22, 23). V drugi raziskavi pa so ugotovili,
da igranje pihal zmanjsa simptome astme pri
mladostnikih (24).
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OCESNE BOLEZNI

Obstaja povezava med igranjem pihal in tro-
bil (glasbil z velikim uporom) ter pojavom
zvi§anega oCesnega tlaka in posledi¢no vec-
jo pojavnostjo izgube vidnega polja (25). To
naj bi bilo posledica zviSanega tlaka v prsnem
ko$u med igranjem, ki povzrodi stisnjenje zno-
trajtorakalnega venskega sistema, s tem pa
zastajanje krvi v Zilnici in zvi$an ocesni tlak.

PSIHOLOSKE TEZAVE

Vsi glasbeniki so izpostavljeni stresu, $e pose-
bej strahu pred nastopi. Psiholoska napetost
pogosto pripomore k pojavu somatoformnih
motenj, lahko pa prispeva tudi h kronifika-
ciji drugih zdravstvenih teZav (26). Za zmanj -
$anje simptomov straha pred nastopi mnogi
glasbeniki nekontrolirano jemljejo beta-adre-
nergi¢ne antagoniste (2). Znan Celist Pablo
Casals je celo Zivljenje trpel zaradi strahu pred
nastopi, svetovno znani pianist Vladimir
Horowitz pa zaradi enake teZave ni javno
nastopil celo desetletje (27). Glasbeniki na
turnejah so izpostavljeni $e mnogim drugim
stresnim dejavnikom, kot so ve¢urna potova -
nja, pomanjkanje zdrave hrane in telovadbe,
odsotnost od doma itd. (5). Mnogi uspes$ni
glasbeniki se zaradi tega zateCejo k zlorabi
drog in alkohola, s tem pa do Zivljenje ogro-
ZajoCega obnasanja (28). Znani glasbeniki, ki
so zlorabljali alkohol in droge, so bili Kurt
Cobain, Jimi Hendrix, Janis Joplin, Elvis Pre -
sley, Charlie »Yardbird« Parker, Cole Porter
itd. (29).

Dolgotrajna izpostavljenost hrupu pa pri-
vede do povecane razdrazljivosti, nejevol;j -
nosti, anksioznosti, obcutka ogroZenosti in
neprenasanja okolice. Vse to lahko vodi do
osebnostnih in du$evnih sprememb (7, 8).
Hrup tudi pospesuje razvoj latentne nevroze.

PRIMER ZDRAVSTVENIH
TEZAV PRI GLASBENIKIH
SLOVENSKEGA FILHAR-
MONICNEGA ORKESTRA

Leta 1994 je bila prvi¢ izvedena ocena tvega-
nja za zdravje slovenskih glasbenikov, v razi-
skavi je sodelovalo 70 glasbenikov Slovenskega
filharmonic¢nega orkestra (30). Njihove naj -
pogostejSe zdravstvene tezave so bile misic-

noskeletne, ki so se kazale kot bolecina in teZa-
ve s prizadetim delom telesa. Najpogosteje so
imeli te tezave Celisti, kontrabasisti in harfi-
sti, in sicer v podro¢ju ramen, rok in lumbo-
sakralne hrbtenice. Najpogosteje je bilo pri
violinistih in violistih prizadeto podrocje vrat-
ne in prsne hrbtenice; pri bobnarjih komolec
(vecinoma desni) in prsti; pri pianistih pa veci-
noma desni komolec. Statisti¢ne razlike v po -
javnosti mi§i¢noskeletnih bolezni med
skupinami glasbenikov glede na starost, Cas
igranja glasbila in ¢as nastopa niso ugotovili.
Zanimivo je, da so v primerjavi s slovenski-
mi glasbeniki imeli glasbeniki Berlinskega
opernega orkestra miSicnoskeletne tezave
najpogosteje v podrodju vratne hrbtenice, sle-
dila je ledvena hrbtenica, rami in roki ter
prsna hrbtenica.

Druga najpogostejsa zdravstvena teZava
slovenskih glasbenikov je bila poslab$anje slu -
ha (22,8 %; predvsem v povezavi z nastopom).
Druge zdravstvene tezave, s katerimi so se
soocali glasbeniki, so bile endokrine (debelost,
motnje v metabolizmu lipidov), sré¢nozilne
(hipertenzija, varikozne vene na spodnjih udih)
in psiholoske tezave (predvsem nevroze).
Zanimivo je, da noben glasbenik Slovenske-
ga filharmonic¢nega orkestra ni imel Zari§¢nih
distonij.

ZAKLJUCEK

Glasbenikovo zdravje je marsikdaj ogroZeno
zaradi njegovega poklica. Ceprav te zdrav-
stvene tezZave pogosto ne ogrozajo Zivljenja,
pa mocno onesposobijo in lahko pogubijo glas-
benika fizi¢no, psihi¢no, socialno in financ -
no (31). Zato je pomembno, da se glasbeniki
zavedajo bolezni, ki so lahko posledica njiho-
vega ustvarjanja. Nujno pa je, da se tudi zdrav -
niki zavedajo poklicnih bolezni glasbenikov
in posebnosti, ki jih bolezni predstavljajo za
glasbenikovo ustvarjanje in Zivljenje. V sklo -
pu prepreCevanja poklicnih bolezni glasbe -
nikov je potrebno prepoznati notranje in
zunanje dejavnike, ki vplivajo na glasbenikovo
delovanje. Potrebno je osve$canje Studentov
glasbe 0 moznih zdravstvenih teZavah, pove -
zanih z igranjem glasbila, skrb za dobro fizi¢ -
no kondicijo, uporaba pravilnih tehnik igranja
in zgodnja obravnava zdravstvenih teZav (32).
Mnogi glasbeniki pridejo do zdravnikov Sele
v napredovali fazi bolezni, ko je mirovanje
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nujen, toda slabo sprejet nacin zdravljenja.  skave v zvezi z zgradbo glasbil, da bi zmanj-
Vsekakor pa so potrebne Se dodatne raziska-  $ali pojavnost bolezni, povezanih z uporabo
ve o poklicnih boleznih glasbenikov in razi-  dolo¢enega glasbila (3).
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