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1 Introduktion 
1.1 Formål og baggrund  

Dette litteraturstudie er et del-projekt under Sundhedsstyrelsens indsats over for 
støjgener og høreskader blandt børn og unge. 

Børn og unge udsættes for støj i forskellige fritidsmiljøer, herunder musiksteder 
(rock og pop koncerter, festivaler og diskoteker), underholdningsmiljøer (cafeer, 
biografer, computercafeer), aerobic- og fitness centre samt ved brug af transportab-
le musikafspillere, stereoanlæg med videre. Flere forskere mener, at der er evidens 
for, at udsættelse for støj fra sådanne fritids- og underholdningsmiljøer kan medfø-
re høregener og -skader hos børn og unge.  

Der er udarbejdet adskillige studier og undersøgelser af helbredsproblemer ved støj 
i arbejdsmiljøet, men støj i fritids- og underholdningsmiljøet, hvor specielt børn og 
unge bruger meget af deres tid, er kun mindre undersøgt. Kortvarig udsættelse for 
støj i fritidsmiljøet giver muligvis ikke umiddelbare gener og symptomer på høre-
skade, men eksponeringens påvirkning er kumulativ. En midlertidig og mindre hø-
renedsættelse i barndommen kan muligvis medføre en større og permanent høre-
nedsættelse i voksenalderen. Det er vigtigt at være opmærksom på, at det, at unge 
går på diskotek kun er en enkelt risikofaktor ud af flere. Personer, der går på disko-
tek lytter sandsynligvis også til høj musik i andre sammenhænge, fx hjemme, til 
koncert og lignende, og det er den samlede eksponering, der især kan vise sig at 
være skadelig.  

Der findes kun meget lidt dansk videnskabelig litteratur om børn/unge og støjska-
der forårsaget af ophold i fritids- og underholdningsmiljøer. Internationalt er der 
forsket mere i emnet, dog stadig i et begrænset omfang sammenlignet med forsk-
ning i andre helbredsproblemer.    

Dette litteraturstudie har til formål at belyse og samle den eksisterende internatio-
nale viden om udsættelse, oplevelse og skadelighed af støj fra fritids- og under-
holdningsmiljøer blandt børn og unge. Følgende undersøgelsesspørgsmål er ud-
gangspunktet for litteraturstudiet og søges afdækket i rapporten: 

• Hvor meget og hvilken støj udsættes børn og unge for i fritids- og underhold-
ningsmiljøer? 

• Hvad er børn og unges opfattelse af lydniveauet i fritids- og underholdnings-
miljøer? 

• Hvad er det faktiske lydniveau i fritids- og underholdningsmiljøer? 
• Hvilke høregener og -skader kan ophold i fritids- og underholdningsmiljøer 

medføre børn og unge? 
• Hvor stor er risikoen for, at børn og unge får høregener/-skader ved ophold i 

fritids- og underholdningsmiljøer? 
• Hvor mange børn og unge oplever høregener/-skader ved ophold i fritids- og 

underholdningsmiljøer? 
• Hvor stor en viden har børn og unge om høreskader og beskyttelsesmetoder? 
• Hvor stor en andel af børn og unge beskytter sig mod støj i fritids- og under-

holdningsmiljøer? 
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Rapporten er opdelt således, at litteraturgennemgangen følger rækkefølgen af de li-
stede undersøgelsesspørgsmål. Kapitel 2: Børn og unges udsættelse for høj musik, 
kapitel 3: Lydniveau, kapitel 4: Fysiske gener som følge af støj, og kapitel 5: Viden 
om støjskader og brug af beskyttelsesmetoder. I gennemgangen er det forsøgt at re-
sumere den udvalgte litteratur ordret efter forskerne og forfatterne. Der gives en 
sammenfatning af den fremsatte viden under de enkelte kapitler.  

I litteratursøgningsprocessen er der ikke fundet litteratur omhandlende børn og un-
ges eksponering for støj på computercafeer og i biografer. Dette betyder, at littera-
turstudiet udelukkende fokuserer på støj i fritids- og underholdningsmiljøer i form 
af høj musik. Der er desuden kun fundet en enkel artikel omhandlende børn og un-
ges eksponering for støj i forbindelse med at øve i et band. Endvidere er der ikke 
fundet litteratur om, hvad der kan påvirke børn og unges udsættelse for, og opfat-
telse af støj i form af høj musik. Man kan eksempelvis forestille sig, at indtag af al-
kohol kan påvirke unges opfattelse af, hvor højt et lydniveau de udsættes for på di-
skoteker og til koncerter. Disse videnshuller bør derfor søges afdækket i den frem-
tidige forskning om børn/unge og støj fra fritids- og underholdningsmiljøer.  

Det er vigtigt at understrege, at formålet med litteraturstudiet ikke er at foretage en 
meta-analyse af den eksisterende videnskabelige litteratur om børn/unge og støj i 
form af høj musik, men kun at afdække den. Der vil derfor ikke blive foretaget en 
kvalitetsvurdering af de anvendte kvantitative og kvalitative metoder i den belyste 
litteratur. 

 

1.2 Søgeproces og afgrænsning 

Litteraturstudiet bygger på tilstedeværende empirisk og teoretisk litteratur (kvalita-
tiv og kvantitativ) om børn/unge og støj i form af høj musik fra fritids- og under-
holdningsmiljøer. Rapporten indeholder 59 relevante referencer, som er fundet 
gennem en systematisk litteraturgennemgang. Der er søgt efter videnskabelig litte-
ratur i Pubmed fra tidsrummet 1995-2005, med hovedvægten på litteratur fra år 
2000 og frem. Enkelte relevante artikler fra før dette tidsrum er dog også medtaget. 
Yderligere litteratur er identificeret gennem referencer i centrale publikationer.  

Der er anvendt følgende engelske søgeord; adolescents, children, sound levels, 
hearing, hearing loss, noise, leisure noise, music, discotheque, concerts, aerobics, 
cinema, film, movie, computer game, personal stereo systems, personal listening 
devices, hearing conservation.  

For at afgrænse litteraturen er der søgt på forskellige kombinationer af de nævnte 
søgeord. Udvælgelsen af litteraturen er foretaget efter følgende inklusionskriterier: 
engelsk-, dansk-, svensk-, norsk eller tysksprogede publikationer, samt publikatio-
ner vedrørende 13-20-årige børn og unge. I enkelte af de udvalgte studier er alders-
gruppen lidt yngre eller ældre, men disse er alligevel medtaget grundet deres rele-
vans.  
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2 Børn og unges udsættelse for høj 
musik 

2.1 Musikvaner 

North et al. har foretaget en spørgeskemaundersøgelse blandt 2.465 unge mellem 
13-14 år i England om deres musikvaner (lytte til musik og spille musik), og om, 
hvor vigtig musik er for dem. Undersøgelsens resultater viser, at 50 % af de unge 
enten spiller musik eller har gjort det. Desuden lytter respondenterne gennemsnitlig 
til musik 2,45 time dagligt. Undersøgelsen viser, at de unge i mange tilfælde helle-
re vil lytte til musik end lave andre indendørs aktiviteter. Musik er således vigtigt 
for de unge, og North et al. finder frem til tre faktorer, der beskriver, hvorfor det at 
lytte til musik er vigtig for de unge: 1) det viser, at de er ”trendy og cool” og det 
skaber indtryk udadtil, 2) musikken opfylder følelsesmæssige behov og 3) musik-
ken giver nydelse og afhjælper kedsomhed. Grunden til, at de unge selv spiller mu-
sik kan endvidere opdeles i fire efter hinanden følgende faktorer: 1) at spille musik 
opfylder følelsesmæssige behov, 2) det skaber indtryk udadtil, 3) det beha-
ger/glæder andre (forældre, lærere og venner), og 4) det har udslag i en slags ”æste-
tisk motivation”. Alt i alt indikerer resultaterne, at musik er en meget vigtig faktor i 
de fleste unges liv, idet musikken opfylder både sociale, følelsesmæssige og kogni-
tive behov. (North et al, 2000).  

Resultaterne genfindes i flere andre studier om børn og unges musikvaner. Eksem-
pelvis finder Ising et al. i et tysk studie fra 1994, at 50 % af unge mellem 10-19 år 
gennemsnitligt lytter til musik en time om dagen, og 10 % lytter til musik 4 timer 
eller mere om dagen. (Ising et al, 1994). I et andet tysk studie fra 1996 finder Stru-
we et al., at 72 % af deltagerne mellem 18-19 år lytter til høj musik 11 timer pr. 
uge, og 8 % øver på et musikinstrument 10 timer pr. uge (Struwe et al, 1996). Et 
finsk studie fra 1997 finder, at alle deltagerne (12-17 år) har én eller flere fritidsak-
tiviteter i løbet af en almindelig uge, der har noget at gøre med musik (Jokitulppo 
et al, 1997). I forlængelse heraf finder Florentine et al. i et amerikansk studie af 60 
unge, at 9 % af respondenterne scorer så højt på en skala omhandlende musikvaner 
og -adfærd, at de kan betegnes som ”musik-alkoholikere” (Florentine et al, 1998).  

 

2.2 Støjkilder    

I løbet af en almindelig uge lytter 86 % af deltagerne i et finsk studie til musik på 
deres stereoanlæg, 44 % går på diskotek eller til pop koncert, 42 % anvender en 
transportabel musikafspiller, og 12 % øver med deres band. Der ses en signifikant 
kønsforskel, idet drengene er mere interesserede i at spille i band sammenlignet 
med pigerne, og pigerne er mere interesserede i at gå på diskotek, til koncerter og 
lytte til musik på stereoanlægget end drengene. Jo ældre deltagerne er, jo oftere går 
de på diskotek eller til koncert, uafhængigt af deres køn. (Jokitulppo et al, 1997). 

Struwe et al finder, at 80 % af deltagerne mellem 18-19 år tilbringer 6 timer om 
ugen på diskotek (Struwe et al, 1996). Et nyere og større tysk studie af 10.000 unge 
mellem 12-22 år finder i sammenhæng hermed, at de unge går på diskotek en eller 
to gange om ugen. Studiet finder ligeledes, at jo ældre de unge er, jo oftere går de 
på diskotek. (Maassen et al, 2001). Endvidere finder Meyer-Bisch i et delstudie af 
1.364 tyske unge (gennemsnitlig alder 21 år), at 64 % af de deltagere, der går på 
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diskotek, gør det mere end to gange om måneden. Meyer-Bisch finder modsat 
Maassen et al. og Jokitulppo et al. ingen aldersforskel mellem dem, der går på di-
skotek regelmæssigt, og dem, der gør det mere end to gange om måneden. Deltage-
re på 28 år og opefter går dog generelt sjældent på diskotek. Studiet finder desuden, 
at cirka en tredjedel af deltagerne, der går på diskotek, også hører musik fra trans-
portable musikafspillere mere end to timer om ugen, og 28 % af drengene og 14 % 
af pigerne går også til koncerter. (Meyer-Bisch, 1996). Et engelsk studie af 545 
universitetsstuderende finder, at 87 % af de studerende går på diskotek, og et itali-
ensk studie af 391 unge mænd (18-18 år), rapporterer, at 63 % af deltagerne går på 
diskotek 1-4 gange om ugen (Meecham & Hume, 2001; Merluzzi et al, 1997). I 
sammenhæng med dette finder Mercier og Hohmann i en undersøgelse af 700 unge 
mellem 16-25 år, at 79 % af deltagerne går på diskotek. I samme studie finder 
Mercier og Hohmann desuden, at 52 % af deltagerne går til pop og rock koncerter. 
(Mercier & Hohmann, 2002).  

45 % af deltagerne i et case-kontrol studie lytter til musik fra transportable musik-
afspillere enten regelmæssigt eller oftere. 38 % af drengene og 25 % af pigerne an-
vender transportable musikafspillere mindst to timer om ugen. 60 % af de personer, 
der anvender transportable musikafspillere mere end 8 timer om ugen er drenge. 
Den maksimale eksponeringstid, der måles i studiet, er 21 timer om ugen. Deltage-
re over 28 år anvender transportable musikafspillere langt sjældnere end yngre del-
tagere, sådan som det også gør sig gældende med brug af diskotek. (Meyer-Bisch, 
1996) 

Der er ikke fundet litteratur omhandlende, hvor stor en andel af børn og unge, der 
eksponeres for høj musik under uøvelse af aerobics eller anden fitness.  

 

2.3 Sammenfatning 

Litteraturgennemgangen viser, at mange børn og unge eksponeres for støj i form af 
høj musik fra flere forskellige kilder i de fritids- og underholdningsmiljøer, som de 
befinder sig i. Et studie finder, at alle unge, der deltager i studiet, mindst har én el-
ler flere fritidsaktiviteter i løbet af en almindelig uge, som udsætter dem for høj 
musik. I sammenhæng hermed viser andre studier, at størstedelen af de adspurgte 
børn og unge anvender transportable musikafspillere og/eller lytter til musik på ste-
reoanlæg flere timer om ugen. Mange unge går på diskotek og til koncerter, og an-
delen stiger jo ældre de unge er. Derudover er der en del børn og unge, der selv 
spiller musik og øver i band. Musik er for mange børn og unge en vigtig faktor i 
deres liv, og det at lytte og/eller spille musik er blandt andet med til at opfylde de-
res sociale, følelsesmæssige og kognitive behov.   

Der er ikke fundet litteratur omhandlende, hvor stor en andel af unge, der udsættes 
for høj musik ved udøvelse af aerobic/fitness.   
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3 Lydniveau 
Flere forskere mener, at individets eksponering for støj i samfundet er steget over 
de sidste årtier, blandt andet som følge af den tekniske udvikling (Passchier-
Vermeer & Passchier, 2000). Dette gælder også støj fra fritids- og underhold-
ningsmiljøer, hvor de tekniske muligheder i forhold til fx at forstærke lyden til 
koncerter er øget betragteligt (Meyer-Bisch, 1996). Jokitulppo et al. finder blandt 
405 finske børn og unge (12-17 år), at 51 % eksponeres for lydniveauer i deres fri-
tidsmiljø, der er så høje, at det kan være skadeligt for hørelsen (85 dB(A) eller her-
over). Herunder finder Jokitulppo et al., at det at øve i band, gå på diskotek eller til 
koncert, er de aktiviteter, der udsætter de unge for det højeste lydniveau. Deltager-
ne i studiet opfatter også selv, at det at gå på diskotek, til koncert eller øve i band er 
de aktiviteter, der eksponerer dem for det højeste lydniveau. Jokitulppo et al. esti-
merer, at medianen af børn og unges eksponeringsniveau er 85 dB(A). Der ses in-
gen forskel i eksponeringsniveauet mellem piger og drenge. Derimod ses en sam-
menhæng mellem alder og eksponeringsniveau. Jo ældre deltagerne er, jo højere 
gennemsnitligt lydniveau eksponeres de for i fritids- og underholdningsmiljøer, 
idet medianen for de 12-13-årige er 82,7 dB(A), 86 dB(A) for de 14-årige og 86,6 
dB(A) for de 15-17-årige. (Jokitulppo et al, 1997). 

 

3.1 Målte lydniveauer 

3.1.1 Diskotek 

På diskoteker er der målt gennemsnitlige lydniveauer på mellem 90 til 110 dB(A) 
(Zenner et al, 1999; Babisch, 2000; Meyer-Bisch 1996). Bray et al. har i overens-
stemmelse hermed målt lydniveauer på op til 108 dB(A) på forskellige engelske 
natklubber, med et gennemsnit på 96 dB(A), og Sadhra et al. har målt maksimum-
niveauer på op til 124 dB(A) på engelske diskoteker (Bray et al, 2004; Sadhra et al, 
2002). Meyer-Bisch har på franske diskoteker målt, at lydniveauet på dansegulvet 
sjældent er under 95 dB(A). (Meyer-Bisch, 1996).   

3.1.2 Koncert 

Til forskellige udendørs- og indendørskoncerter har Axelsson målt lydniveauer på 
97-110 dB(A) 5-35 meter fra scenen, med en middelværdi på 101,2 dB(A) (Axels-
son, 1996). Meyer-Bisch estimerer ud fra egne og andres studier, at lydniveauet til 
rock koncerter næsten altid ligger mellem 100-115 dB(A) (Meyer-Bisch, 1996). Til 
en stor musikfestival i Schweiz har Mercier et al. endvidere målt et lydniveau på 95 
dB(A) som et gennemsnit for festivalens koncerter. 8 % af målinger viste lydni-
veauer på over 100 dB(A). (Mercier et al, 2003). 

3.1.3 Transportable musikafspillere 

Det er fundet, at unge foretrækker lydniveauer i deres transportable musikafspillere 
på omkring 95-97 dB(A). Niveauerne strækker sig fra 75-110 dB(A). (Turunen-
Rise et al, 1991). Maassen et al. finder, at 10 % af unge mellem 11-17 år sætter 
lydniveauet i deres transportable musikafspiller til omkring 100 dB(A), resten sæt-
ter det lavere. (Maassen et al, 2001). Ising et al. finder i et studie af 681 elever i al-
deren 10-19 år, at 10 % af deltagerne efter frit at kunne vælge sætter lydniveauet i 
deres transportable musikafspiller til 110 dB(A). (Ising et al, 1994). 3 % af delta-
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gerne i en italiensk undersøgelse svarer, at de altid hører musik via høretelefoner 
med maksimal volume. (Merluzzi et al, 1997). 

 

3.1.4 Aerobic/fitness 

Mirbod et al. har målt lydniveauer på 93-96 dB(A) under maksimum træningsperi-
oder (varighed 50 minutter) i tre forskellige aerobics studier i Japan (Mirbod et al, 
1994). Yaremchuk og Kasczor har i fem forskellige fitness centre i USA målt lyd-
niveauer på mellem 78-106 dB(A) under holdtimer, der varede 125 minutter. I 79 
% af disse holdtimer var lydniveauet mellem 90-98 dB(A) (Yaremchuk & Kasczor, 
1999). Endvidere har Nassar målt lydniveauer mellem 89-96 dB(A) under 60-
minutters holdtimer i seks forskellige aerobic centre i England. (Nassar, 2001). Et 
studie finder desuden en tendens til, at personer, der lytter til musik imens de træ-
ner, øger lydniveauet i deres høretelefoner (LePage & Murray, 1998). 

 

3.2 Opfattelse af lydniveau 

3.2.1 Diskotek 

Mercier og Hohmann finder i deres studie, at 42 % af de unge mener, at lydniveau-
et generelt er for højt på diskoteker. Mindre end 3 % mener, at lydniveauet er for 
lavt. (Mercier & Hohmann, 2002). Denne opfattelse af lydniveauet på diskoteket 
går igen i tre andre studier. Et tysk studie af 1213 unges (13-20 år) opfattelse af høj 
lyd på diskoteker viser, at 44 % af de unge generelt ønsker en nedsættelse af lydni-
veauet. 54 % ønsker, at det nuværende lydniveau bibeholdes og 3 % ønsker et høje-
re lydniveau. Desuden mener 85 % af de unge, at de ikke vil ændre deres brug af 
diskoteker, hvis lydniveauet nedsættes moderat, 10 % vil øge deres brug af disko-
teker ved en moderat nedsættelse af lydniveauet, og 5 % vil gå mindre på diskotek. 
(Weichbold & Zorowka, 2005). De to andre tyske studier opnår meget lignende re-
sultater. 46 % af diskoteksgæsterne i et andet studie mener således, at lydniveauet 
på diskoteker er for højt, og 6 % finder det for lavt. (Maassen et al, 2001). Det tred-
je studie finder, at 48 % af respondenterne opfatter lydniveauet på diskoteker som 
for højt. 94 % af de unge i studiet mener desuden, at det ville være en god idé med 
en grænseværdi for lydniveauet på diskoteker. (Ising & Babisch, 1998).  

Weichbold og Zorowka finder i et studie af 253 elever i alderen 14-19 år, at viden 
om risiko for høreskader ved eksponering for høj musik påvirker de unges opfattel-
se af lydniveauet på diskoteker, idet deltagere med en høj grad af viden oftere op-
fatter lydniveauet på diskoteker som for højt sammenlignet med unge uden denne 
viden. Information og viden påvirker således muligvis de unges subjektive opfat-
telse af lydniveauet på diskoteker. (Weichbold & Zorowka, 2002). 
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3.2.2 Koncert 

Mercier og Hohmann finder, at 52 % af de unge i deres studie går til pop og rock 
koncerter, og 35 % af disse mener, at lydniveauet er for højt til koncerterne. (Mer-
cier & Hohmann, 2002). I en spørgeskemaundersøgelse foretaget på en stor musik-
festival i Schweiz mener størstedelen af respondenterne, at både lydniveauet (gen-
nemsnitlig 95 dB(A)) og lydkvaliteten er god. (Mercier et al, 2003). Bogoch et. al. 
finder i en spørgeskemaundersøgelse blandt canadiske koncertgængere (gennem-
snitlig alder 21 år), at 49 % af respondenterne foretrækker at befinde sig i det om-
råde med det højeste lydniveau under koncerten. 

 

3.2.3 Transportable musikafspillere og stereoanlæg 

Lydniveauet sættes ofte højt når unge lytter til musik via høretelefoner (Ising & 
Babisch, 1998; Meyer-Bisch, 1996). Dette mener Ising og Babisch blandt andet 
skyldes, 1) at man ved brug af høretelefoner ikke generer andre i nærheden med 
den høje lyd, og der derfor ikke er nogen, der klager over det, 2) at man ønsker at 
overdøve støj fra omgivelserne (fx trafikstøj) og 3) det faktum, at når man har lyttet 
til musikken over et stykke tid, skruer mange op for lydniveauet - muligvis for 
ubevidst at kompensere for midlertidige skift i tærskelværdi. (TTS). (Ising & 
Babisch, 1998). Hanel finder, at der er forskel på, hvor højt drenge og piger sætter 
lydniveauet i deres transportable musikafspiller, og der ses desuden en tendens til, 
at unge med problemer i skolen oftere sætter lydniveauet over 93 dB(A) end unge, 
der ”er meget tilfredse med deres præstation i skolen”. Dette indikerer, at det at lyt-
te til høj musik muligvis er en måde, hvorpå børn og unge kan kompensere for de-
res frustrationer og problemer. Endvidere finder Hanel en signifikant sammenhæng 
mellem skoletype (indikator for socialgruppe) og ”lytteadfærd” (Hanel, 1996). Ka-
geyama finder i sammenhæng hermed, at det valgte lydniveau, udover køn, også er 
associeret med personens psykiske tilstand og indtrykket af musikken (Kageyama, 
1999).  

 

3.2.4 Aerobic/fitness 

Yaremshuk og Kaczor finder i et studie af aerobic udøvere, at deltagerne oplever, 
at den høje musik under træningen er motiverende og behagelig, samt, at den for-
bedrer deres præstation. Deltagerne opfatter muligvis derfor ikke, at det høje lydni-
veau er skadeligt. (Yaremshuk & Kaczor, 1999). Wilson og Herbstein undersøger 
dette fænomen nærmere i et studie af 236 aerobic udøvere. I studiet deler de delta-
gerne op på fire forskellige aerobichold med forskellige lydniveauer (80, 85, 89 og 
97 dB(A)). Studiet finder som Yaremshuk og Kaczor, at deltagerne oplever, at lyd-
niveauet har betydning for oplevelsen af nydelse og motivation under træningen. 
80 dB(A) opleves af deltagerne som for lavt. 89 og 97 d(B)A finder deltagerne ikke 
for højt, selvom dette lydniveau øger risikoen for midlertidige tærskelværdi skift 
(TTS) og støjbetinget hørenedsættelse (NIHL). Deltagerne udtrykker derimod, at 
det høje lydniveau (89 og 97 dB(A)) netop er motiverende og behageligt og, at de 
nyder træningen mere end ved det lave lydniveau. Dette indikerer muligvis, at del-
tagerne, som i det andet studie, har svært ved at vurdere, hvor højt lydniveauet i 
virkeligheden er, idet de ikke oplever, at det kan være skadeligt for deres hørelse. 
Ved den mellemste kategori, 85 dB(A), udtrykker størstedelen af deltagerne, at 
lydniveauet er både behageligt og mere motiverende end ved det lavere niveau. 
Wilson og Herbstein konkluderer derfor, at der ved anvendelse af et lydniveau på 
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85 dB(A), er den mest optimale balance, udfra studiets resultater, mellem risikoen 
for TTS/NIHL og en god træningsoplevelse blandt deltagerne. Studiet finder desu-
den, at 49 % af deltagerne ikke ved, at udsættelse for høj lyd kan skade deres hørel-
se. Viden herom findes ikke at hænge sammen med oplevelsen af nydelse og moti-
vation under træningen ved de forskellige lydniveauer. (Wilson & Herbstein, 
2003).   

 

3.2.5 Sammenfatning 

Litteraturgennemgangen viser, at mange børn og unge udsættes for lydniveauer på 
85 dB(A) eller derover i de fritids- og underholdningsmiljøer som de befinder sig i. 
Niveauer som muligvis kan skade deres hørelse. Det er specielt til koncerter, på di-
skotek, og når de unge øver i band, at de udsættes for et højt lydniveau. Jo ældre de 
unge er, jo højere et lydniveau eksponeres de for.  

På diskoteker er der målt lydniveauer på mellem 90-124 dB(A), og til koncerter er 
der målt lydniveauer på mellem 97-115 dB(A). Under udøvelse af aerobic/fitness 
er der på forskellige fitnesscentre målt lydniveauer på mellem 78-106 dB(A). Litte-
raturgennemgangen viser desuden, at børn og unge ofte sætter et højt lydniveau i 
deres transportable musikafspillere. Lydniveauerne strækker sig fra 75-110 dB(A). 
Det valgte lydniveau hænger sammen med køn, problemer i skolen, psykisk til-
stand, socialgruppe og indtrykket af musikken. 

En stor andel af de adspurgte unge finder lydniveauet på diskoteker for højt, og lit-
teraturgennemgangen viser, at størstedelen af de unge ikke vil gå mindre på disko-
tek, hvis lydniveauet nedsættes moderat, og 10 % af de unge vil øge deres besøg på 
diskotek. Diskoteks ejere bør derfor ikke frygte, at unge vil besøge diskoteker min-
dre, hvis lydniveauet nedsættes moderat. Et studie viser endvidere, at mange unge 
mener, at det vil være en god idé at indføre en grænseværdi for lydniveauet på di-
skoteker. 

 Der er fundet færre studier omhandlende unges opfattelse af lydniveauet til kon-
certer, men et studie viser, at lidt over en tredjedel af koncertgængerne til en kon-
cert mener, at lydniveauet er for højt. Modsat viser et andet studie, at halvdelen af 
de adspurgte foretrækker at befinde sig i det område under koncerten, hvor der er 
det højeste lydniveau.  

Studier omhandlende aerobicudøveres opfattelse af lydniveauet under træningen 
viser, at deltagerne finder et højt lydniveau motiverende og behageligt, samt, at de 
mener, at det er med til at forbedre deres præstation.  
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4 Fysiske gener som følge af støj  
Epidemiologiske studier har fundet et stigende antal børn og unge, der ikke har væ-
ret eksponeret for støj i arbejdsmæssige sammenhænge, men som har målbare irre-
versible skader på det indre øre, der muligvis er forårsaget af støj fra underhold-
nings- og fritidsmiljøer. Høj musik på diskoteker, til koncerter og fra transportable 
musikafspillere, stereoanlæg medvidere kan sandsynligvis være lige så skadelig for 
det indre øre som støj fra larmende maskiner på en arbejdsplads (Maassen et al, 
2001).  

Støj i form af høj musik kan medføre skader på hårcellerne i cochlea, der som følge 
heraf kan give varierende grad af tinnitus, og ved kraftig og længevarende ekspo-
nering medføre en permanent høreskade. Området i cochlea, der opfanger de høje 
lyd påvirkes mest. Høj frekvens hørenedsættelse betyder, at personen stadig kan 
høre lyde nogenlunde, men mister opfattelsen af tale, idet konsonanterne ofte kræ-
ver høj frekvens opfattelse for at kunne blive klart forstået. Personen kan typisk 
forstå almindelig snak i et stille rum, men er ikke i stand til at forstå en samtale i et 
rum med støj. Personen kan også have svært ved at forstå, og endda høre hvisken. 
(Jekel, 1996). Støj i form af høj musik kan således forårsage høregener og/eller -
skader, enten i form af midlertidig eller permanent hørenedsættelse (THL/NIHL) 
og/eller tinnitus. (Maassen et al, 2001; Häusler, 2004). Midlertidig eller permanent 
hørenedsættelse betegnes også som midlertidig eller permanent tærskelværdi skift 
(TTS/PTS).  

Der er dog ikke enighed blandt forskere om, hvor stor risikoen er for, at udsættelse 
for støj i form af høj musik fra fritids- og underholdningsmiljøer kan medføre per-
manent hørenedsættelse blandt børn og unge (Mostafapour et al, 1998). Denne 
uenighed vil komme til udtryk i den følgende gennemgang af studier. Afsnittet om 
selvrapporterede oplevelser af høregener blandt børn og unge omhandler fortrinsvis 
tinnitus, hvorimod afsnittet om høreskader fokuserer på risikoen for hørenedsættel-
se. 

 

4.1 Selvrapporteret oplevelse af høregener 

Jokitulppo et al. finder i et studie af 405 finske børn og unge (12-17 år), at midler-
tidig hørenedsættelse (THL) og midlertidig tinnitus er et generelt symptom efter 
eksponering for støj i form af at lytte til musik på transportable musikafspillere og 
stereoanlæg, øve i band, gå på diskotek og til pop eller rock koncert. Over 70 % af 
deltagerne rapporterer at opleve tinnitus, og 45 % at opleve THL efter støjekspone-
ringen. Studiets resultater tyder endvidere på, at incidensen af tinnitus og THL øges 
med alderen, idet de 15-17-årige deltagere rapporterer tinnitus og THL oftere (tin-
nitus: 80 % og THL:43 %) end deltagere på 12-13 år (tinnitus:63 % og THL:38 %). 
Der ses endvidere forskel mellem drenge og piger, idet piger (38 %) oftere rappor-
terer at have ondt i ørerne sammenlignet med drengene (26 %) efter støjekspone-
ringen. (Jokitulppo et al, 1997). Becher et al. finder i et studie af 277 unge mellem 
16-25 år, at brugere af transportable musikafspillere oftere lider af tinnitus sam-
menlignet med unge, der ikke anvender disse (Becher et al, 1996). I en internetba-
seret spørgeskemaundersøgelse fra 2005, med deltagelse af 9.693 unge med en 
gennemsnitlig alder på 19 år, finder Chung et al., at henholdsvis 61 % og 43 % af 
respondenterne har oplevet tinnitus eller midlertidig hørenedsættelse i forbindelse 
med at have været på diskotek, til fest eller koncert. (Chung et al., 2005). Et tysk 
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studie af 1814 yngre mænd finder i sammenhæng hermed, at 60 % af responden-
terne mindst én gang har oplevet ringen eller susen for ørerne, eller subjektivt op-
levet hørenedsættelse efter eksponering for støj i form af høj musik. Flere af re-
spondenterne har oplevet det flere gange, og studiet finder, at risikoen for at opleve 
disse gener hænger sammen med, hvor ofte respondenterne besøger diskoteker og 
hører højt musik på transportable musikafspillere og lignende. (Struwe et al, 1996). 
Et engelsk studie finder ligeledes, at 66 % af deltagerne mellem 18-25 år, har ople-
vet tinnitus og andre midlertidige høregener efter at have været på diskotek eller til 
rock koncert. (Smith et al, 2000). Flere andre studier kan rapportere lignende resul-
tater (Emmerich et al, 2002; Maassen et al, 2001; Yassi et al, 1993).  

Et studie af 700 personer mellem 16-25 år finder, at op til 71 % af de unge har op-
levet tinnitus efter at have været på diskotek, til pop eller rock koncert, eller til 
techno fest. (Mercier & Hohmann, 2002). Efter en rockkoncert svarer 84 % af del-
tagerne i en spørgeskemaundersøgelse, at de har oplevet tinnitus. 38 % svarer ja til 
spørgsmålet om ”de nogensinde har oplevet nogen form for høreforstyrrelse efter at 
have været til koncert?”. (Bogoch et al, 2005). Et studie af 48 unge, der opdeler 
deltagerne i to grupper på to forskellige diskoteker med forskellige lydniveauer 
finder, at en større andel af de unge, der går på det diskotek med det højeste lydni-
veau oplever tinnitus efter besøget, sammenlignet med de unge, der går på det di-
skotek med et lavere lydniveau. (Tin & Lim, 2000). Et andet engelsk studie af 545 
universitetsstuderende, finder en signifikant sammenhæng mellem besøg på disko-
tek og varigheden af tinnitus. Studiet finder ingen sammenhæng mellem, hvor ofte 
de unge går på diskotek og incidensen af tinnitus. Studiet finder, at mandlige delta-
gere, der tager stoffer på diskoteket er mere følsomme overfor post exposure tinni-
tus end de kvindelige deltagere, der tager stoffer. Stoffer taget på diskotek antages 
at forværre effekten af støjeksponering på tinnitus. (Meechan & Hume, 2001).  

Efter eksponering for høj musik i forbindelse med udøvelse af aerobic finder Nas-
sar et al., at 50 % af deltagerne rapporterer tinnitus efter eksponeringen (Nassar, 
2001). Ligeledes finder Yaremchuk og Kaczor i et studie af aerobic instruktører, at 
30 % af instruktørerne oplever tinnitus halvdelen af de gange de underviser, og 20 
% af dem oplever, at deres hørelse svinger efter eksponeringen. (Yaremchuk og 
Kaczor, 1999). 

 

4.2 Høreskader 

Flere studier rapporterer en stigende tendens til, at børn og unge får en støjbetinget 
hørenedsættelse (Chung et al. 2005). De fleste forskere er enige om, at høj musik 
kan forårsage midlertidig hørenedsættelse, men samtidig mener flere forskere, at ri-
sikoen for permanent hørenedsættelse er lav. Dette konkluderer de i forhold til, at 
eksponeringen for høj musik ofte kun er kortvarig. Axelsson mener eksempelvis, at 
mindre permanente hørenedsættelser blandt børn og unge kan skyldes tidligere 
mellemørebetændelser, genetisk disposition, sensitive ører med videre og ikke 
nødvendigvis udsættelse for høj musik. (Axelsson, 1996). Det er endvidere vigtigt 
at skelne mellem forskellige støjkilder. Børn og unge, der går til pop og rock kon-
certer udsættes for det højeste lydniveau, men kun få gange om året. Diskoteksgæ-
ster eksponeres almindeligvis for et lavere lydniveau, men oftere, og unge, der lyt-
ter til musik via en transportabel musikafspiller eksponeres for endnu lavere lydni-
veauer, men gennem længere tid. (Axelsson, 1996; Hoffmann, 1997; Rudloff et al, 
1996; Hetu & Fortin, 1995).  
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Flere forskere er dog enige om, at en midlertidig tinnitus og/eller hørenedsættelse 
kan indikere en begyndende degenerativ proces i de ydre hårceller i cochlea. Den 
kortvarige tinnitus og/eller midlertidige hørenedsættelse kan skyldes skader på hår-
celle niveau, der kan defineres som skjulte ”acoustic predamages”. En akkumule-
ring af disse ”acoustic predamages” kan muligvis medføre en permanent tinnitus 
og/eller permanent hørenedsættelse (permanent tærskelværdi skift) efter længere-
varende eksponering. Kortvarig udsættelse for støj i form af høj musik fra fritids- 
og underholdningsmiljøer giver muligvis ikke umiddelbare gener og symptomer på 
høreskade, men eksponeringens kumulative påvirkning kan således muligvis med-
føre, at en lille hørenedsættelse i barndommen kan udvikle sig til en større og per-
manent hørenedsættelse i voksenalderen (Chung et al. 2005; Bogoch et al. 2005). 

4.2.1 Diskotek, koncert og transportable musikafspillere 

Et retrospektivt studie af 24 patienter (gennemsnitsalder 26 år) med musikrelatere-
de høreskader viser, at hos 67 % af patienterne skyldes hørenedsættelsen en enkel 
times eksponering for høj musik til en pop eller rock koncert, 17 % efter diskoteks-
besøg, 12 % efter fest og 4 % efter brug af walkman. Størstedelen af patienterne 
har en hørenedsættelse på 40-60 dB(A). Risikoen for permanent hørenedsættelse 
grundet kortvarig eksponering for forstærket musik er dog lav sammenlignet med 
risikoen for at få vedvarende tinnitus. (Metternich & Brusis, 1999). Et studie af 700 
unge finder, at 11 % af de unge har en hørenedsættelse, men målingerne viser in-
gen sammenhæng mellem en øget støj eksponering og øget risiko for hørenedsæt-
telse. (Mercier & Hohmann, 2002). Turunen-Rise et al. finder i deres analyse af 
brug af transportable musikafspillere, at risikoen for permanent hørenedsættelse er 
meget lav hos personer, der har en normal hørelse. (Turunen-Rise et al, 1998). I 
sammenhæng hermed finder Hellstrom et al i et studie af 21 personer, at størstede-
len af deltagerne kun udviser diskrete tærskelværdi skift efter at have lyttet til mu-
sik fra en transportabel musikafspiller i en time. Studiet finder endvidere ingen sig-
nifikant kønsforskel i forhold til tærskelværdi skift, og de lydniveauer som delta-
gerne lytter til. (Hellstrom et al, 1998). 

LePage og Murray’s studie af 1724 personer med akustiske udstrålinger (10-59 år) 
viser, at personer, der anvender høretelefoner, headsets med videre har en signifi-
kant mindre styrke af akustiske udstrålinger end personer, der ikke anvender disse. 
Formmindskningens størrelse er proportional med eksponeringsmængden. Deltage-
re, der både er eksponeret for arbejdsbetinget støj og samtidig anvender høretelefo-
ner har endnu lavere signifikante værdier, og dette indikerer en additiv effekt af 
støjeksponeringen, som beskrevet ovenfor. (LePage & Murray, 1998). Mostafapour 
et al. konkluderer i et studie af 50 amerikanske college studerende (18-30 år), at 
størstedelen af de unge kun er i lav risiko for at få permanent støjbetinget hørened-
sættelse ved eksponering for høj musik fra transportable musikafspillere og stereo-
anlæg. Men da støjbetinget hørenedsættelse muligvis kan opstå som følge af en ad-
ditiv proces, vil Mostafapour et al. ikke afvise, at der er risiko for en permanent hø-
renedsættelse ved forsat og længevarende eksponering. (Mostafapour et al, 1998).  

Et mindre studie af Yassi et al. finder, at 81 % af deltagerne (gennemsnitlig alder 
25 år) 5-25 minutter efter en 2½ times rock koncert udviser midlertidige tærskel-
værdi skift (TTS) ved 10 dB(A) eller mere, og 76 % af denne gruppe udviser end-
videre TTS 40-60 minutter efter koncerten. Lidt over halvdelen af de deltagere, der 
udviser TTS er ikke selv klar over det. (Yassi et al, 1993). Niskar et al. har i et stort 
amerikansk befolkningsbaseret studie estimeret, at 13 % af amerikanske børn og 
unge mellem 6-19 år oplever tærskelværdi skift, og Dalton et al. har i et stort studie 
af 3571 personer fundet, at personer der deltager i fritidsaktiviteter, hvor lydni-
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veauet gennemsnitligt ligger over 90 dB(A), har signifikant større risiko for høre-
nedsættelse end personer, der ikke deltager i sådanne fritidsaktiviteter. (Niskar et 
al, 2001; Dalton et al, 2001). Maassen et al. har udarbejdet et review af studier 
frem til slutningen af 1990’erne om støj fra fritids- og underholdningsmiljøer. 
Konklusionen er, at permanente tærskelværdi skift er tilstrækkeligt og fyldestgø-
rende demonstreret empirisk, og Maassen et al. konkluderer derfor, at elektronisk 
forstærket musik er en betydelig risiko for permanent hørenedsættelse. Maassen et 
al. estimerer endvidere, at hvis de lydniveauer, der er blevet målt i forskellige tyske 
studier (på diskoteker og fra transportable musikafspillere) kombineres med fundne 
eksponerings tider, vil tyske 15-åriges rapporterede musikvaner (hvis disse holdes 
konstant over 10 år) medføre, at 10 % af unge tyskere 10 år efter vil have en gen-
nemsnitlig hørenedsættelse på 10 dB(A) eller mere ved 3 kHz. (Maassen et al, 
2001). Ising et al. har udarbejdet en undersøgelse af 569 tyske børn og unge (10-17 
år) og deres brug af transportable musikafspillere og besøg på diskotek. Ising et al 
estimerer, at hvis man kun tager brug af transportable musikafspillere i betragtning, 
vil 5 % af deltagerne i studiet have en permanent hørenedsættelse på 20 dB(A) ef-
ter 5 års brug. Denne procentdel stiger når man endvidere medtager eksponeringen 
for høj musik på diskoteker (over 100 dB(A)) i beregningen. (Ising et al, 1995). 

Meyer-Bisch opdeler i et case-kontrol studie af 1.500 personer (størstedelen mel-
lem 15-25 år), deltagerne i tre forskellige grupper for at kunne skelne mellem even-
tuelle høreskader forårsaget af forskellige musikkilder: transportable musikafspille-
re, diskotek og rock koncert. Deltagerne er udvalgt på baggrund af, at de dels ikke 
har været eksponeret for støj i arbejdsmæssige sammenhænge og dels, at de ikke 
har en forudgående historie, der kan øge risikoen for høreskade. Meyer-Bisch fin-
der, at der er signifikant flere af dem, som går på diskotek, der har symptomer på 
hørenedsættelse end kontrolgruppen, der ikke går på diskotek. Deltagere, der går til 
rock koncerter mindst to gange om måneden har endvidere en signifikant forøget 
gennemsnitlig tærskelværdi, sammenlignet med kontrolgruppen, der ikke går til 
koncert. Endvidere har deltagere, der anvender transportable musikafspillere mere 
end 7 timer om ugen signifikant større risiko for en forøget gennemsnitlig tærskel-
værdi, sammenlignet med de deltagere, der anvender transportable musikafspillere 
2-7 timer om ugen, og sammenlignet med kontrolgruppen, der ikke anvender 
transportable musikafspillere. (Meyer-Bisch, 1996). Et eksperimentelt studie af 68 
marsvin viser, at én dag efter eksponering for rock musik med efterfølgende akut 
hørenedsættelse, er hørelsen delvist restitueret. Der ses ingen videre bedring 18-20 
dage efter. (Lamm et al, 2004). 

4.2.2 Aerobic/fitness 

Der er kun udarbejdet få studier om skadeligheden af høj musik ved udøvelse af ae-
robic/fitness. Krishnamurti og Grandjean finder i deres studie af ni yngre kvinder 
med normal hørelse, at der ikke er evidens for, at evnen til at skelne forskellige ly-
de fra hinanden og høreevne ændres efter kortvarig udsættelse for moderat intens 
træning og høj musik fra høretelefoner (90-95 dB(A)) (Krishnamurti & Grandjean, 
2003). Mirbod et al. finder ligeledes ingen signifikante midlertidige tærskelværdi 
ændringer hos aerobic instruktører to minutter efter et aerobic hold (93-96 dB(A)) 
(Mirbod et al, 1994). Hooks-Horton et al, har udført et studie af sammenhængen 
mellem støjeksponering, og henholdsvis rolige aktiviteter og hård træning med el-
ler uden eksponering for høj musik. Studiet finder ikke evidens for, at der eksiste-
rer en synergistisk effekt af træning og støjeksponering i forhold til høreevne (æn-
dringer i tærskelværdi eller evne til at skelne forskellige lyde). (Hooks-Horton et al, 
2001).  
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Et studie af Engdahl viser derimod, at kombinationen af moderat intens træning og 
eksponering for støj (102 dB(A)), signifikant reducerer høreevnen hos otte unge 
personer (Engdahl, 1996). Kolkhorst et al finder i et studie af 33 kvinder med nor-
mal hørelse, at der er en moderat association mellem fysisk træning og reduceret 
midlertidig hørenedsættelse oplevet efter eksponering for støj. (Kolkhorst et al, 
1998). Et studie af Nassar, finder ligeledes signifikante tærskelværdi skift hos 100 
% normalt hørende individer (gennemsnitlig alder 21 år) to minutter efter at have 
deltaget på et 60-minutters aerobic hold (Nassar, 2001). Miani et al. finder i et stu-
die af 10 personer, at fysisk træning påvirker deltagernes tærskelværdier ved 6.000 
og 8.000 kHz, og jo højere frekvensen er, jo højere er risikoen for at kunne påvise 
midlertidige tærskelværdi skift. (Miani et al, 1996).  

 

4.3 Sammenfatning 

Støj i form af høj musik kan muligvis forårsage høregener og/eller -skader, i form 
af enten midlertidig eller permanent hørenedsættelse (THL/NIHL) og/eller tinnitus. 
Der er dog ikke enighed blandt forskere om, hvor stor risikoen er for, at udsættelse 
for støj i form af høj musik fra fritids- og underholdningsmiljøer kan medføre per-
manent hørenedsættelse.  

Flere studier viser, at midlertidig hørenedsættelse (THL) og midlertidig tinnitus er 
et generelt symptom blandt børn og unge efter eksponering for støj i form af at lyt-
te til musik på transportable musikafspillere og stereoanlæg, øve i band, gå på di-
skotek og til pop eller rock koncert samt ved eksponering for musik under udøvelse 
af aerobic/fitness. De fleste af studierne rapporterer, at 60 % eller flere af de ad-
spurgte unge oplever tinnitus efter eksponering for høj musik på diskoteker og til 
koncerter. Det tyder endvidere på, at risikoen for tinnitus og midlertidig hørened-
sættelse stiger med alderen, samt at risikoen for tinnitus stiger, jo højere lydniveau-
et er på diskoteker. Der er ikke fundet sammenhæng mellem antallet at besøg på 
diskotek og oplevelsen af midlertidig tinnitus. I forhold til brug af transportable 
musikafspillere, finder et studie, at børn og unge, der anvender disse, oftere rappor-
terer tinnitus sammenlignet med de deltagere, der ikke anvender transportable mu-
sikafspillere.  Et studie af aerobic deltagere finder, at halvdelen af deltagerne ople-
ver tinnitus efter eksponering for høj musik under træningen.  

I forhold til permanent hørenedsættelse er det den samlede eksponering, der sand-
synligvis er farlig. Støjbetingede permanente høreskader opstår ikke fra den ene 
dag til den anden, men kommer snigende over tid. Jo højere lydniveauet er, jo læn-
gere eksponeringstiden er, og jo flere forskellige støjkilder børn og unges ekspone-
res for, jo større er risikoen for, at der kan udvikles en permanent høreskade, idet 
eksponeringens påvirkning er kumulativ. De mange studier, der rapporterer om 
børn og unge med midlertidige tærskelværdi skift efter eksponering for høj musik i 
fritids- og underholdningsmiljøer, kan således være tegn på permanente høreska-
der, der er under udvikling.  
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5 Viden om støjskader og brug af be-
skyttelsesmetoder 

5.1 Viden om støjskader 

I en internetbaseret spørgeskemaundersøgelse af 9693 unge med en gennemsnitlig 
alder på 19 år, finder Chung et al, at 8 % af de unge opfatter hørenedsættelse som 
”et meget stort  problem”. Men sammenlignet med andre sundhedsproblemer har 
det lav prioritet blandt de unge. Der ses en tendens til, at respondenter, der tidligere 
har modtaget undervisning om høreskader er mere tilbøjelige til at svare, at høre-
nedsættelse er ”et meget stort problem”, sammenlignet med respondenter, der ikke 
har modtaget undervisning. 16 % af de unge har før spørgeskemaundersøgelsen 
hørt, læst og/eller set materiale om emnet hørenedsættelse. (Chung et al, 2005). 

I en amerikansk spørgeskemaundersøgelse svarer 42 % af respondenterne, at de 
mener, at det er skadeligt for hørelsen at lytte til høj musik gennem en transporta-
bel musikafspiller. (Crandell et al. 2004). 11 % af respondenterne i en canadisk 
spørgeskemaundersøgelse mener ikke, at det er sandsynligt, at lydniveauet til rock 
koncerter kan skade deres hørelse, 34 % mener det er nogenlunde sandsynligt og 
40 % mener det er meget sandsynligt. 14 % svarede ved ikke. 37 % af responden-
terne er endvidere enten meget uenige eller nogenlunde uenige med udsagnet ”Der 
er ikke nogen grund til at beskytte mine ører til en koncert som denne” (Bogoch et 
al, 2005).  

49 % af aerobic/ fitness udøvere i en amerikansk undersøgelse ved ikke, at ekspo-
nering for høje lydniveauer skade deres hørelse. Viden herom findes endvidere ik-
ke at hænge sammen med oplevelsen af nydelse og motivation under træningen ved 
forskellige lydniveauer. (Wilson & Herbstein, 2003).   

 

5.2 Beskyttelsesadfærd 

Flere studier viser, at mange børn og unge ikke anvender ørepropper når de ekspo-
neres for støj i form af høj musik. Mercier et al. har til en 5-dages musikfestival 
spurgt 601 festivalgængere om deres brug af beskyttelse. Undersøgelsen finder, at 
5 % af koncertgængerne anvender ørepropper under hele koncerten og 34 % an-
vender dem en gang i mellem under koncerten. (Mercier et al, 2003). I en spørge-
skemaundersøgelse foretaget blandt 200 etniske amerikanske unge svarer 72 % af 
respondenterne, at de aldrig anvender ørepropper ved eksponering for høj musik. 
Samme undersøgelse finder, at 85 % af de unge gerne vil overveje at anvende øre-
propper, hvis de bliver udleveret gratis til begivenheder med høj musik. Undersø-
gelsen viser desuden, at der kan være signifikante forskelle mellem forskellige et-
niske gruppers viden om skadeligheden ved eksponering for støj samt med hensyn 
til opfattelse af og holdning til beskyttelse. (Crandell et al. 2004)  

Kun 14 % af respondenterne i en anden og større spørgeskemaundersøgelse svarer, 
at de anvender ørepropper på steder med høj musik. 39 % rapporterer, at de har 
overvejet at anvende ørepropper. Af respondenter under 15 år har 29 % overvejet at 
anvende ørepropper, 38 % af respondenterne mellem 15-18 år har overvejet det, 
35 % af respondenterne mellem 19-21 år, og 44 % af respondenterne over 21 år. 
Men kun 20 % af de unge rapporterer, at de har intention om at anvende ørepropper 
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til en fremtidig begivenhed med høj musik. Andelen af unge, der vil overveje at 
anvende ørepropper stiger når de gøres opmærksom på den mulige risiko for per-
manent hørenedsættelse eller bliver opfordret til at anvende ørepropper af en læge. 
57 % af de unge svarer desuden, at de gerne vil anvende ørepropper, hvis øreprop-
perne ikke forårsager en forringet musikoplevelse. 41 % af respondenterne opfatter 
deres venner negativt hvis de anvender ørepropper, 59 % opfatter det som noget 
positivt, eller er ligeglade. 55 % af unge får anbefalet brug af ørepropper af foræl-
dre, og 22 % har fået anbefalet beskyttelse af en læge. 68 % af respondenterne ved, 
at ørepropper kan købes på apoteket. (Chung et al. 2005).  

Et studie af 253 elever i alderen 14-19 år viser, at unge, der har viden om risikoen 
for høreskade, ikke går mindre på diskotek eller oftere bruger ørepropper, end un-
ge, der ikke har denne viden.. Ifølge dette studie fremmer information og viden så-
ledes ikke en beskyttende adfærd hos de unge. (Weichbold & Zorowka, 2002). 
Weichbold & Zorowka har desuden udarbejdet en evaluering af en ”hearing-
education” kampagne, hvis formål var at ændre deltagernes beskyttelsesadfærd 
overfor høj musik på diskoteker. Konklusionen er, at kampagnen kun har en min-
dre effekt på de unges adfærd og at de unge ikke går mindre på diskotek. Det at de 
unge ikke ændrer adfærd mht. at gå på diskotek mener Weichbold og Zorowka mu-
ligvis skyldes, at det at gå på diskotek er stærkt associeret med det at være ung og 
den måde, man er sammen med sine venner på som ung. Studiet finder desuden, at 
unge er parate til at anvende ørepropper – men bare ikke på diskotek. Dette skyldes 
blandt andet, at de føler, at ørepropperne forhindrer dem i at kommunikere med 
andre på diskoteket. (Weicbold & Zorowka, 2003). Af andre faktorer, der kan på-
virke børn og unges beskyttelsesadfærd i en negativ retning mener Crandell et al., 
at det for mange unge er vigtigt at give et perfekt billede af sig selv ud ad til og væ-
re ”attraktiv”. Det at anvende ørepropper kan opleves som det modsatte. og at ”se 
godt ud” kan derfor vinde over viden om høreskader og fordelene ved at anvende 
ørepropper. (Crandell et al. 2004). Bogoch et al. finder, at 80 % af respondenterne i 
en canadisk spørgeskemaundersøgelse aldrig beskytter sig mod høj lyd til koncer-
ter. Den resterende del af respondenterne svarer, at de nogle gange bruger beskyt-
telse i form af ørepropper, 5 % svarer, at de ofte bruger beskyttelse og kun 3 % 
svarer, at de altid bruger høreværn til koncerter. 42 % svarer, at de gerne vil anven-
de ørepropper, hvis de bliver uddelt gratis ved indgangen. Undersøgelsen viser 
desuden, at hvis respondenterne før har oplevet høregener er de mere villige til at 
anvende ørepropper. Dette indikerer, at viden om skadeligheden (gennem personlig 
erfaring) af støj i form af høj musik muligvis øger brugen af ørepropper. I svarene 
ses dog en tendens til, at respondenter, der tænker på deres fremtræden og udseen-
de er mindre villige til at anvende ørepropper, trods det, at de bliver uddelt gratis 
ved indgangen. (Bogoch et. al, 2005).   

Becher et al finder derimod, at 75 % af elever, der gennemgår en times undervis-
ning i høreskader og hvordan man kan beskytte sig mod høj musik, er villige til at 
beskytte sig efter instruktionen. (Becher et al, 1996). Dette stemmer overens med 
resultatet af en evaluering af et lokalsamfunds baseret projekt, hvor elever på en 
highschool i USA modtog undervisning i, hvordan man bevarer sin hørelse (hea-
ring conservation). Efter undervisningen var der også her flere af de unge, der er 
villige til at anvende beskyttelse til fremtidige musikbegivenheder. (Lukes et al, 
1998).  
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5.3 Sammenfatning 

Flere studier finder, at ca. 40 % af de adspurgte børn og unge ved, at høj musik til 
fx koncerter eller fra transportable musikafspillere kan være skadeligt for hørelsen. 
Et studie viser, at der kan være signifikante forskelle mellem forskellige etniske 
gruppers viden om skadeligheden ved eksponering for høj musik.  

Litteraturgennemgangen viser desuden, at mange børn og unge ikke anvender øre-
propper når de eksponeres for støj i form af høj musik. Kun 14 % af respondenter-
ne i en stor spørgeskemaundersøgelse svarer, at de anvender ørepropper på steder 
med høj musik. 39 % rapporterer, at de har overvejet at anvende ørepropper. Jo æl-
dre respondenter, jo flere har overvejet at anvende ørepropper. Andelen af unge, 
der vil overveje at anvende ørepropper stiger desuden, når de unge gøres opmærk-
som på den mulige risiko for permanent hørenedsættelse, eller hvis de bliver op-
fordret til at anvende ørepropper af en læge. 57 % af de unge svarer endvidere, at 
de gerne vil anvende ørepropper, hvis ørepropperne ikke forårsager en forringet 
musikoplevelse. Andre studier finder desuden, at størstedelen af de unge gerne vil 
overveje at anvende ørepropper, hvis de bliver udleveret gratis. Et studie finder, at 
de unge føler, at brug af ørepropper på diskotek forhindrer dem i at kommunikere, 
og de vil derfor ikke anvende ørepropper på diskotek. 

To studier viser, at viden om risiko for høreskade ikke umiddelbart fremmer en be-
skyttende adfærd blandt de unge. De går ikke mindre på diskotek eller anvender 
ørepropper oftere, selvom de har denne viden. Dette kan muligvis skyldes, at det at 
gå på diskotek er stærkt associeret med det at være ung og den måde, man som un-
ge er sammen med sine venner på. Desuden er det vigtigt for mange unge at se 
godt ud og være attraktiv, og brug af ørepropper kan opfattes som det modsatte.  

Af litteraturgennemgangen ses det dog, at unge, der modtager undervisning om ri-
sikoen for høreskade er villige til at beskytte sig til fremtidige musikbegivenheder.   
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