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Definice, zakladni pojmy

hlas je zakladni nastroj sebevyjadreni a mezilidské komunikace
hlas je vysledkem funkce a souhry dychaciho, fona¢niho a artikula¢niho Ustroji

Zakladni vySetfovaci metody

anamnéza a otorinolaryngologické vysetreni

Opticka vySetreni

Videolaryngostroboskopie

metoda k hodnoceni morfologie, vibraéni i nevibraéni (abdukce/abdukce) funkce

hlasivek

misto spojitého svétla se pouzivaji stroboskopické zablesky, které jsou synchronizovany

s kmity hlasivek a poté je frekvence zableskd zpomalena o 1-2 Hz

pouziva se rigidni nebo flexibilni endoskop, hodnoceni je subjektivni a popisné

vySetfeni pfi

e Kklidovém dychani (minimalné tfi kompletni dechové cykly)

e fonaci hlasky ,&" nebo ,i* s naslednym intenzivnim nadechem nosem (k posouzeni
rozsahu addukce/abdukce)

e fonaci hlasky ,&“ nebo ,i“ v riznych intenzitach a frekvencich

hodnoti se symetrie kmitani, amplituda kmitani, uzavér a morfologie hlasivek

Vysokorychlostni vySetreni hlasivek

videokymografie

e metoda vysokofrekvencni registrace kmitd sliznice (az 8000 Hz) vybrané Uizké ¢asti
hlasivek (obr. 1)

e zobrazeni vysoce nepravidelnych déjd, které nelze vysetfit pomoci stroboskopie

e hodnoceni symetrie kmit(, synchronicity kmit(, fazového posunu, trvani faze
oteviené glotis, zakulaceni a zaspi¢aténi kmitl, aberace kmitd

vysokofrekvenéni videolaryngoskopie

® spojuje vyhody laryngoskopie, stroboskopie, i videokymografie

e zobrazuje i vysoce nepravidelné déje a zaroven celé hlasivky

Obr. 1: Videokymografie. Vlevo standardni obraz,
vpravo kymograficky obraz s kmity hlasivek.
Vyznacena Cara vlevo ukazuje misto hlasivek
pouZzité pro vytvoreni kymogramu. Kymogram
ukazuje kmity vybraného mista hlasivek v pribéhu
40 ms, ¢as zde béZi odshora dol.
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VySetreni rezonancniho dstroji vokalniho

m  dutiny nosni, nosohltanu, hitanu, dutiny Ustni, hrtanu, pradusnice a vedlejSich nosnich

dutin

Pomocna vySetreni hlasu

Akustické subjektivni vysSetreni
= GRBAS s$kdla (tab. 1)

G (Grade) — celkovy stupen postizeni

Tab. 1: GRBAS skal
- —— ° G (Grade) vyj

R (Roughness) — drsnost
(

Breathiness) — dysnost

B
A (Aesthenicity) — slabost
S

(Strain) — napéti

Akustické objektivni vysSetreni

adruje celkovy stupen
postizeni hlasu: O — normalni hlas,

1 — lehka dysfonie, 2 — stfedné tézka
dysfonie, 3 — tézka dysfonie

vlastnosti poskozeného hlasu (drsnost,
dySnost, slabost a napéti) hodnoceny

ve 4bodové Skdle: 0 — normalni, 1 — lehké,
2 — stfedné tézke, 3 — tézké

m  hlasové pole (voice map, range profile, VRP, obr. 2)
e poskytuje informaci o frekvenénim a dynamickém rozsahu hlasu pacienta
e vySetfeni se provadi s kalibrovanym mikrofonem umisténym 30cm od Ust pacienta
e meéfi se mluvni hlas, zpévni hlas piano a forte kfivka na samohlasku ,,a“, zvolanf
e U mluvniho hlasu se popisuje primérna frekvence (Ize také prevést na ténovou
vysku) a SPL; u zpévniho hlasu: nejvySsi a nejnizsi frekvence, nejvétsi a nejmensi
hodnotu hladiny akustického tlaku; pfi volani: maximalni frekvence a maximalni SPL

m  spektralni analyza hlasu

e vybrany Usek akustického signalu je analyzovan pomoci Fourierovy

transformace a zobrazen (obr. 3)
e zvukova spektrografie (sonagrafie)

— akusticky signdl je analyzovan s pomoci filtrl s nastavitelnou $itkou propustného
pasma (Uzkopasmovy, Sirokopasmovy spektrogram)
— intenzita signalu v rdznych frekvencnich pasmech je zobrazena pomoci rlizné miry

zCernani (obr. 4)

m  akustické parametry prodlouzené fonace, napt. MDVP analyza (obr. 5)
e soucasné méreni a analyza rady akustickych parametrd hlasu pfi vysloveni

prodlouzené samohlasky ,a“

e vysledkem méfeni je vyCet vdech parametrl a grafické krunové znazornéni
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Obr. 3: Spektrum hlasu vyhodnocené pomoci
Fourierovy analyzy.
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Obr. 4: Spektrografie ¢eskych samohlasek ,a, €, i, o, u”.
Nahore signal z mikrofonu, uprostfed sirokopasmovy

spektrogram, dole Uzkopasmovy spektrogram.

Na ose x je Cas, osa y znazorriuje u signalu mikrofonu

Obr. 5: Zobrazeni vysledk
multiparametrické akustické analyzy
vokalu ,a" vyhodnocené softwarem
MDVP,

prabéh digitalizovaného akustického tlaku, u spektrogramd

frekvenci.

Tab. 2: Parametry akustické analyzy

hlavni vySetfované parametry

zékladni frekvence (FO)

jitter (frekvencni nepravidelnost)

shimmer (amplitudova nepravidelnost)

vybrané dalsi parametry

pomér Sumu k harmonickym tondm (NHR)

koeficient amplitudovych odchylek (APQ)

pocet subharmonickych Usekd (NSH)

index amplitud tremoru (ARTI)
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Aerodynamicka vysetreni
®  maximalni fona¢ni ¢as (MPT)
e pacient fonuje na jeden nadech hlasku “a“
e meéreni délky fonace (v sekundach) na jeden nadech (norma vice nez 10 sekund)
m testS/Z
e S/Z test je pomérem MPT pro fonaci neznélé hlasky ,s“ a znélé hlasky ,z*
e zvySena hodnota (>1,2) svéd&i pro snizeny odpor vzduchu v hrtanu (nedomykavost
hlasivek, paréza hlasivky)
e nizka hodnota (< 0,8) sveddi pro zvyseni odporu fonaéniho Ustroji (spasticita)

Psychometricka hodnoceni hlasu
m  dotaznik Indexu hlasového postizeni (voice handicap index, VHI)
e V/HI 30 je rozdélen na tifi Casti (fyzicka, funkeni, emocni) po 10 polozkach
e kazda polozka je hodnocena v 5 ti bodové skale (0 — nikdy, 1 — témér nikdy,
2 — nékdy, 3 — témér vzdy, 4 — vzdy)
e celkové skdre mlze dosahovat 0—120 bodd
e V/HI 10 je zkracenou verzi VHI 30
m  dalsi dotazniky
e \oice-Related Quality of Life (V-RQOL), patient Questionnaire of Vocal Performance
(VPQ) nebo Voice Symptom Scale (VoiSS)

Elektrofyziologicka vysetreni
m  elektromyografie (EMG)
® analyza elektrické aktivity generované motorickymi jednotkami svalovych viaken
e EMG hrtanu provadi vyskoleny otorinolaryngolog/foniatr, event. s neurologem
m  elektroglotografie (EGG)
e neinvazivni metoda pro snimani uzaviraci a oteviraci faze hlasivek
e provadi se pomoci elektrod umisténych na krku v roviné hlasivek
e pri otevieni a uzavéru hlasivek se méni elektricky odpor mezi elektrodami a moduluje
se proud prochazejici pres hrtan
e vySetieni informuje o Casovém pribé&hu kmitani hlasivek a zavéru hlasivek

DalSi vySetieni

= vySetfeni etiologie zanétlivych zmeén sliznice vokalniho traktu
* mikrobiologicke a laboratorni vySetfeni krve
= verifikace mimojicnovych projevi refluxni choroby jicnu (EERCH)
e dotaznik reflux symptom index (RSI)
e 24hodinova monitorace orofaryngealniho pH
e 24hodinova jicnova impedance pH
® Peptest
spirometrie
zobrazovaci vySetreni (UZ, CT, MRI)
vySetfeni gastroenterologickeé, endokrinologicke, alergologickeé, revmatologické, aj.
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Kazuistika — polyp praveé hlasivky

anamnéza

e 27lety interné zdravy muz bez predchozich hlasovych problém(, tfi mésice trvajici
chrapot

ORL vySetfeni

e ostatni ORL néalez véetné rezonancnich dutin fyziologicky

optickeé vySetreni

* \ideolaryngoskopie prokazala klidny nalez supraglotické oblasti, hlasivky
v sourovinném postaveni, hybné, vpravo ve stfedni ¢asti hlasivky pfisedly polyp,
na levé hlasivce zvyraznéna cévni kresba. Stroboskopicky kmitani asymetrické
— malé amplitudy zejména na pravé strang, X-formni insuficience, bez ko-vibrace
nehlasivkovych struktur, bez refluxnich zmén, subgloticky v norme (obr. 6).

Obr. 6: Videolaryngoskopie:
a - fonace, b - respirace

m  akusticka vySetreni

e GRBAS - hlas perceptualné lehce chraptivy, G1R1BOAOSO, pfimérena intonaéni

stabilita, hlasova poloha pfiméerfena véku a pohlavi, oslabena nosnost, snizena
rezonance, tvrdé hlasové zaCatky

hlasové pole — hlasovy rozsah 74-324 Hz, 60-92 dB, stfedni mluvni hlasova
frekvence 112 Hz/72 dB, maximalni hlas (volani) 95 dB. MPT 29,8 sec,

jitter 33,41 %, DSI -36,98 (obr. 7)

Obr. 7: Hlasové pole
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m  psychometrické vySetieni
® voice handicap index (VHI 30), stupen hlasovych obtizi mirny, VHI P 19 b,

VHIF 11 b, VHI E 8 b, celkové 38 b.
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