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Wstep:

Cel: Celem badania byta ocena przydatnos$ci analizy akustycznej i wydolno$ciowej w ocenie
glosu $piewaczego z wykorzystaniem oprogramowania do analizy akustycznej glosu
DiagnoScope Specjalista.

Material i metody: Badania przeprowadzono u 120 dorostych osob, w tym 74 kobiet i 46
mezczyzn w wieku 21 — 51 lat (Srednia wieku 26,3 lat), ktorych podzielono na trzy grupy:
140 os6b (badana), w tym 22 kobiet 1 18 me¢zczyzn w wieku 22 - 51 lat ($rednia wieku — 29,1
lat) - profesjonalnych wokalistow,

IT 40 0s6b (badana), w tym 25 kobiet i 15 megzczyzn w wieku 21 — 40 lat (Srednia wieku — 25,5
lat) - potprofesjonalnych wokalistow,

IIT 40 0s6b (odniesienia), w tym 27 kobiet 1 13 mezczyzn w wieku 21- 28 lat (Srednia wieku —
24,3 lat) studentow Wydziatu Wojskowo-Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w L.odzi —
nieobcigzajacych gltosu zawodowo.

Po przeprowadzeniu otorynolaryngologicznego badania podmiotowego i przedmiotowego,
wykluczeniu zmian chorobowych w obrebie krtani, u kazdego pacjenta wykonano badanie
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wideolaryngoskopowe krtani, ocen¢ percepcyjng glosu za pomocg skali GRBAS,
diagnostyczng analiz¢ akustyczng i wydolno$ciowa glosu z wykorzystaniem oprogramowania
DiagnoScope Specjalista, przeprowadzono réwniez ankiet¢ z uwzglgdnieniem podstawowych
parametrow stylu zycia i1 dolegliwo$ci towarzyszacych, ktore moga mie¢ wptyw na jakosc

glosu, tj. nikotynizm, czestos¢ spozywania alkoholu, wystepowanie refluksu zotadkowo-
przetykowego, $redni czas snu, czy pacjent Spiewa, ile lat $piewa i ile godzin w tygodniu
¢wiczy emisje glosu.

Uzyskane wyniki poddano analizie statystycznej, obliczajgc wartosci: minimalna,
maksymalng, mediang oraz $rednig i odchylenie standardowe.

Na wykonanie badan uzyskano zgode Komisji Bioetyki Uniwersytetu Medycznego w L.odzi
nr RNN/117/16/KE z 19 kwietnia 2016r.

Wyniki i wnioski:

Na podstawie ankiety nikotynizm w wywiadzie potwierdzito 12,5% badanych
profesjonalistow, 25,0% potprofesjonalistow, 10,0% badanych w grupie odniesienia. Ogotem
15,83% wszystkich badanych potwierdza natog palenia papierosoéw. R6znice miedzy grupami
nie byty znamienne statystycznie (p=0,217).

Czestos¢ spozywania alkoholu przez badanych prezentowata si¢ nastepujaco: w grupie
profesjonalistow 50,0% spozywa alkohol 1-2 razy w miesigcu, 47,5% 1-2 razy w tygodniu, a
2,5% wiecej niz 1-2 razy w tygodniu, w grupie potprofesjonalnej odpowiednio 57,5%, 35,0% i
7,5%, w grupie odniesienia odpowiednio 77,5%, 20,0% 1 2,5%. Patrzac na wyniki dla
wszystkich badanych, 61,66% spozywa alkohol 1-2 razy w miesiacu, 34,17% 1-2 razy w
tygodniu, a 4,17% wigcej niz 1-2 razy w tygodniu. R6znice miedzy grupami nie byly znamienne
statystycznie (p=0,054).

Czas poswigcony na sen w badanych grupach prezentowal si¢ nastepujaco: w grupie
profesjonalistow 25,0% $pi mniej niz 6 godzin dziennie, 75,0% $pi 7-8 godzin dziennie, a 5,0%
$pi wigcej niz 8 godzin dziennie, w grupie pdtprofesjonalistéw odpowiednio 15,0%, 70,0% i
5,0%, w grupie odniesienia odpowiednio 32,5% 1 67,5%. Roznice migdzy grupami nie byly
znamienne statystycznie (p=0,465).

Na podstawie ankiety wystepowanie refluksu zotadkowo-przetykowego w wywiadzie
potwierdzito 15,0% badanych profesjonalistow, 22,5% potprofesjonalistow, nikt z badanych w
grupie odniesienia. Ogotem 12,5% wszystkich badanych potwierdza wystgpowanie refluksu
zotadkowo-przetykowego. Roéznice miedzy grupami nie byly znamienne statystycznie
(p=0,390).

Sredni czas zajmowania sie $§piewem (tj. regularne lekcje emisji gtosu, proby chéru) badanych
w grupie profesjonalistow wynosit 11,42 lat, co jest wynikiem prawie dwukrotnie wyzszym niz
w grupie potprofesjonalistow, ktory wynosi 7,57 lat. Ogétem u wszystkich badanych czas
zajmowania si¢ $piewem wynosit 9,5 lat. Rdznice §redniego czasu zajmowania si¢ $§piewem
miedzy grupami byly znamienne statystycznie (p=0,026).
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Sredni czas fonacji badanych w grupie profesjonalistow wynosit 15,44 sek., w grupie
polprofesjonalistow 13,14 sek. lat, a w grupie odniesienia 15,15 sek. Ogdtem u wszystkich
badanych wynosit 14,58 sek. Czas fonacji migdzy grupami nie byt znamienny statystycznie
(p=0,813).

Z kolei sredni czas fonacji wedtug plci wynosit w grupie profesjonalistow 15,34 sek, u kobiet 1

15,58 sek, u me¢zczyzn, w grupie potprofesjonalistow odpowiednio 13,78 sek. 1 12,08 sek., aw
grupie odniesienia odpowiednio 15,61 sek., 1 14,19 sek. Czas fonacji w podziale miedzy
grupami i wedtug pici nie byt znamienny statystycznie u profesjonalistow (p=0,918), nic byt
znamienny statystycznie u potprofesjonalistow (p=0,128), podobnie w grupie odniesienia nie
byt istotny statystycznie (p=0,553).

Sredni rzeczywisty czas fonacji badanych w grupie profesjonalistow wynosit 15,30 sek, w
grupie polprofesjonalistow 13,10 sek, a w grupie odniesienia 15,03 sek. Ogdtem u wszystkich
badanych wynosit 14,48 sek. Czas fonacji migdzy grupami nie byt znamienny statystycznie
(p=0,819).

Srednia warto$¢ wspotczynnika braku fonacji u badanych w grupie profesjonalistow wynosita
0,011, w grupie potprofesjonalistow 0,003, a w grupie odniesienia 0,007. Ogétem u wszystkich
badanych wynosita 0,007. Wspoélczynnik braku fonacji u uczestnikéw badania w podziale na
grupy i wedlug pici nie byl znamienny statystycznie u profesjonalistow (p=0,834), byt
znamienny statystycznie u pétprofesjonalistoéw (p=0,019), podobnie w grupie odniesienia nie
byt istotny statystycznie (p=0,301).

Srednia warto$é wspotczynnika przerw w fonacji u badanych w grupie profesjonalistow
wynosit 0,00009, w grupie poétprofesjonalistow 0,00002, a w grupie odniesienia 0,00013.
Ogotem u wszystkich badanych wynosit 0,00008. Wspotczynnik braku fonacji u uczestnikéw
badania w podziale na grupy nie byt znamienny statystycznie (p=0,598).

Srednia warto$é wspotczynnika wydolnosci glosu u badanych w grupie profesjonalistow
wynosita 14,95, w grupie potprofesjonalistow 13,65, a w grupie odniesienia 13,78. Ogotem u
wszystkich badanych wynosita 14,13. Wspolczynnik braku fonacji u uczestnikow badania w
podziale na grupy nie byt znamienny statystycznie (p=0,199).

Srednia warto$¢ wspolczynnika przecigtnej jakosci fonacji u badanych w  grupie
profesjonalistow wynosita 1,049, w grupie potprofesjonalistow 1,049, a w grupie odniesienia
0,948. Ogdétem u wszystkich badanych wynosita 1,015. Wspotczynnik braku fonacji u
uczestnikow badania w podziale na grupy nie byl znamienny statystycznie (p=0,096).

Srednia warto$¢ czestotliwosci podstawowej Fo u badanych w grupie profesjonalistow wynosita
248,34 Hz, w grupie polprofesjonalistow 218,78 Hz, a w grupie odniesienia 228,09 Hz (tab. I).
Srednia warto$¢ czestotliwosci podstawowej Fo u uczestnikéw badania w podziale na grupy
byta znamienna statystycznie (p=0,030).

Z kolei srednia wartos¢ czestotliwosci podstawowej Fo u badanych w grupie profesjonalistow
wyniosta 316,46 Hz u kobiet 1 165,09 Hz u me¢zczyzn, w grupie poOtprofesjonalistow
odpowiednio 260,50 Hz i 149,26 Hz, a w grupie odniesienia odpowiednio 261,23 Hz i 159,27

Hz. Srednia warto$é czestotliwosci podstawowej Fo u uczestnikow badania w podziale na grupy
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i wedtug ptci byta znamienna statystycznie u profesjonalistow (p<0,001), u potprofesjonalistow
(p<0,001) i w grupie odniesienia (p<0,001).

Srednia wartos¢ czestotliwo$ci pierwszego formantu F1 u badanych w grupie profesjonalistow
wynosita 838,91 Hz, w grupie potprofesjonalistow 780,79 Hz, a w grupie odniesienia 826,67

Hz (tab. II). Srednia warto$¢ czestotliwosci pierwszego formantu F1 u uczestnikow badania w
podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie (p=0,053).

Srednia warto$¢ czestotliwosci drugiego formantu F2 u badanych w grupie profesjonalistow
wynosita 1379,32 Hz, w grupie potprofesjonalistéw 1339,20 Hz, a w grupie odniesienia
1332,87 Hz. Srednia warto$é czestotliwosci drugiego formantu F2 u uczestnikow badania w
podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie (p=0,113).

Srednia warto$¢ czestotliwosci trzeciego formantu F3 u badanych w grupie profesjonalistow
wynosita 2828,82 Hz, w grupie potprofesjonalistow 2809,27 Hz, a w grupie odniesienia
2809,78 Hz (tab. II). Srednia warto$¢ czestotliwoéci trzeciego formantu F3 u uczestnikow
badania w podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie (p=0,185).

Srednia warto$¢ czestotliwosci czwartego formantu F4 u badanych w grupie profesjonalistow
wynosita 3772.80 Hz, w grupie polprofesjonalistow 3759,59 Hz, a w grupie odniesienia
3790,12 Hz.Srednia warto$¢ czestotliwosci czwartego formantu F4 u uczestnikow badania w
podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie (p=0,726).

Srednia warto$¢ prawdopodobiefistwa fonacji Voiced u badanych w grupie profesjonalistow
wynosita 136,51 %, w grupie potprofesjonalistow 116,33%, a w grupie odniesienia 83,00%
(tab. III). Srednia warto$¢ prawdopodobienstwa fonacji Voiced u uczestnikow badania w
podziale na grupy byla znamienna statystycznie (p<0,001). Z kolei $rednia wartosé
prawdopodobienstwa fonacji Voiced u badanych w grupie profesjonalistow wyniosta 161,65%
u kobiet i 105,79% u me¢zczyzn, w grupie potprofesjonalistow, odpowiednio 118,85% 1
112,13%, a w grupie odniesienia - 85,39% i 78.03%. Srednia warto$¢ prawdopodobienstwa
fonacji Voiced u uczestnikow badania w podziale na grupy i wedtug plci byla znamienna
statystycznie u profesjonalistow (p=0,005), nie byla znamienna statystycznie u
potprofesjonalistow (p=0,686) 1 w grupie odniesienia (p=0,441).

Srednia warto$¢ parametru Jitter u badanych w grupie profesjonalistow wynosilta 0,41%, w
grupie potprofesjonalistow 0,41%, a w grupie odniesienia 0,40% (tab. IV). Warto$¢ parametru
Jitter u uczestnikow badania w podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie (p=0,646).
Z kolei $rednia warto$¢ parametru Jitter u badanych w grupie profesjonalistéw wyniosta 0,30%
u kobiet 1 0,54% u mezczyzn, w grupie potprofesjonalistow, odpowiednio 0,31% 1 0,57%, a w
grupie odniesienia - 0,31% i 0,56%. Srednia warto$¢ parametru Jitter u uczestnikow badania w
podziale na grupy i1 wedtug ptci byta znamienna statystycznie u profesjonalistow (p=0,006), u
potprofesjonalistow (p=0,001) 1 w grupie odniesienia (p=0,001).

Srednia warto$¢ wskaznika PPQ u badanych w grupie profesjonalistow wynosilta 0,23%, w
grupie polprofesjonalistow 0,23%, a w grupie odniesienia 0,24% (tab. V). Srednia wartos¢
wskaznika PPQ u uczestnikow badania w podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie

(p=0,346). Z kolei $rednia warto$¢ wskaznika PPQ u badanych w grupie profesjonalistow
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wyniosta 0,18% u kobiet 1 0,30% u mezczyzn, w grupie potprofesjonalistow, odpowiednio
0,18% i 0,31%, a w grupie odniesienia - 0,19% i 0,34%. Srednia warto$¢ wskaznika PPQ u

uczestnikow badania w podziale na grupy i wedlug pitci byla znamienna statystycznie u
profesjonalistow (p=0,004), u potprofesjonalistow (p=0,001) i w grupie odniesienia (p<0,001).

Srednia warto$¢ parametru Shimmer u badanych w grupie profesjonalistow wynosita 3,49%, w
grupie potprofesjonalistow 3,58%, a w grupie odniesienia 4,35 % (tab. VI). Warto$¢ parametru
Shimmer u uczestnikow badania w podziale na grupy byta znamienna statystycznie (p=0,005).
Z kolei srednia warto$¢ parametru Shimmer u badanych w grupie profesjonalistéw wyniosta
3,27% u kobiet i 3,75 % u mezczyzn, w grupie potprofesjonalistoéw, odpowiednio 3,46% i
3,77%, a w grupie odniesienia - 4,33% i 4,39%. Srednia warto$¢ parametru Shimmer u
uczestnikow badania w podziale na grupy i wedtug plci nie byla znamienna statystycznie u
profesjonalistow (p=0,158), u potprofesjonalistow (p=0,456) I w grupie odniesienia (p=0,981).
Srednia warto$¢ wskaznika APQ u badanych w grupie profesjonalistow wynosita 2,68%, w
grupie poltprofesjonalistow 2,82%, a w grupie odniesienia 3,41%. (tab. VII). Srednia wartos¢
wskaznika APQ u uczestnikow badania w podziale na grupy byla znamienna statystycznie
(p=0,002).

Z kolei $rednia warto$¢ wskaznika APQ u badanych w grupie profesjonalistow wyniosta 2,31%
u kobiet i u 3,14% u mezczyzn, w grupie potprofesjonalistow odpowiednio 2,43% i 3,48%, a
w grupie odniesienia odpowiednio 3,11% i 4,05%. Srednia warto$é wskaznika APQ u
uczestnikow badania w podziale na grupy i wedlug pltci byla znamienna statystycznie u
profesjonalistow (p=0,008), u potprofesjonalistéw (p=0,037) i w grupie odniesienia (p=0,011).
Srednia warto$¢ wskaznika NHR u badanych w grupie profesjonalistow wynosita 4,51%, w
grupie potprofesjonalistow 4,54%, a w grupie odniesienia 4,62% (tab. VIII). Srednia wartos¢
wskaznika NHR u uczestnikow badania w podziale na grupy nie byta znamienna statystycznie
(p=0,399).

Z kolei $rednia warto$¢ wskaznika NHR u badanych w grupie profesjonalistow wyniosta 3,28%
u kobiet i 6,00% u mezczyzn, w grupie potprofesjonalistow odpowiednio 3,23% i 6,72%, a w
grupie odniesienia odpowiednio 3.89% i 6,13%. Srednia warto$¢ wskaznika NHR u
uczestnikow badania w podziale na grupy 1 wedlug plci byta znamienna statystycznie u
profesjonalistow (p=0,002), u potprofesjonalistow (p=0,002) i w grupie odniesienia (p<0,001).

Na podstawie otrzymanych wynikéw wyciggnigto nastepujace wnioski:

1. Warto$ci parametrow mierzacych charakter glosu, zaburzenia dlugosci okresow
podstawowych, wahania amplitudy dla kolejnych okresow praz poziomu szuméw w
uzupeklnieniu o inne metody majg wartos¢ diagnostyczng i1 predykcyjng dotyczace
wykrywania zaburzen glosu juz we wczesnym stadium.

2. Analiza wydolnosciowa glosu S$piewakéw wykazata znacznie nizsze wartosci
nastepujacych parametréw: czas fonacji, rzeczywisty czas fonacji, wspdiczynnika braku
fonacji, wspotczynnika wydolnosci i przecigtnej jakosci fonacji.
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3. W codziennej praktyce foniatry badanie parametrow akustycznych i wydolno$ciowych
glosu $piewaczego pozwala na obiektywna i1 bezinwazyjng analize glosu jako
uzupelnienie metod subiektywnych oraz szeregu innych badan diagnostycznych.
Stanowigc pomoc w skutecznym rozroéznieniu pacjenta chorego od zdrowego.

4. Badanie laryngologiczne, badanie wideolaryngoskopowe i stroboskopowe krtani wraz
z diagnostyczng analizg akustyczng i wydolnosciowa glosu umozliwia precyzyjne
zdiagnozowanie problemu, wdrozenie odpowiedniego postepowania, a nastgpnie
monitorowanie procesu leczenia.

5. Analiza akustyczna i krotkookresowa analiza wydolno$ciowa umozliwiajg oceng funkcji
fonacyjnej krtani i moga by¢ przydatne w diagnozowaniu dyskretnych, niezauwazalnych
percepcyjnie zaburzen glosu. Moze mie¢ zastosowanie w diagnostyce tzw. glosu
zawodowego.

6. Spiewacy stanowia bardzo wymagajaca grupe pacjentéw i s3 narazeni na duze ryzyko
wystapienia zaburzen glosu. Ich $wietno$¢ w zawodzie w gtownej mierze zwigzana jest z
jako$cig narzadu glosu i doskonaleniem warsztatu artystycznego. W swojej profesji
narazeni sg na duzy stres, stad istotnym jest, by regularne kontrole foniatryczne
przeprowadzane byly nieinwazyjnie 1 skutecznie, co zyskujemy dzigki mozliwosciom
analizy akustycznej i wydolno$ciowej gtosu.
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