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SEYSZE

W ostatnim tegorocznym ,,Stysze” sporo
miejsca poswiecono problemom glosu
i mowy. Idg swieta, Nowy Rok — bedziemy
zapewne duzo méwicé, spiewac. Dobrze
bytoby zdac sobie sprawe jak cudowny
jest narzqd glosu, ze trzeba o niego dbac,
nie nadwyrezac, jak jest zbudowany, na
czym polega diagnostyka, leczenie i reha-
bilitacja zaburzen glosu i mowy.

W ostatnim kwartale mijajgcego roku
mialy miejsce dwa wazne miedzyna-
rodowe spotkania naukowe. Czytelnik
znajdzie szerszg informacje na dalszych
stronach ,,Stysze”. Wtym miejscu chce
podkreshic, ze przyjazd ponad osiemdzie-
sieciu naukowcoéw z catego swiata byt
okazjg do ostatecznego uwiarygodnienia
naszego najwiekszego osiggniecia, jakim
byto opracowanie i przeprowadzenie po
raz pierwszy w Swiecie operacji w leczeniu

Drodzy Czytelnicy,
Szanowni Panstwo

czesciowej gluchoty. Szczegdlnie wazny
wniosek, jaki wyplynal z tej konferencii,
byto uznanie, iz to wielka szansa zwlasz-
cza dla dzieci z takimi wadami, to ogrom-
na mozliwos¢ na pelny rozwdj stuchu,
glosu 1 mowy tej grupy nowych pacjentow.
To wreszcie bardzo wazny — nasz polski
wktad w rozwdj nauki 1 medycyny w tym
zakresie na arenie miedzynarodowej.

Drodzy Czytelnicy, Pacjenci,
Przyjaciele ,,Stysze”

W mijajqcym roku z naszej pomocy
skorzystato blisko sto tysiecy 0séb. To
ogromna liczba, to wielki wysitek zespo-
tu calego Instytutu ijego osrodkéw
filialnych, to réwniez wielka satysfakcja
dla nas wszystkich, ze udalo sie zrobic¢
tak duzo, iz udalo sie wykonac najwie-
cej w Swiecie operacji poprawidajgcych
stuch i najwiecej operacji leczenia cat-
kowitej gluchoty.

Na Swieta Bozego Narodzenia i Nowy
2006 Rok sktadam wszystkim najlep-
sze zyczenia, abysSmy byli swiadkami
1 uczestnikami rozwoju 1 postepu.
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Anatomia
narzgdu mowy

Z przyjemnosciq prezentujemy kolejng czesé naszego cyklu poswieconego anatomii
krtani. Artykul ten poswiecamy jamie krtani i jej podzialowi, wilasciwemu

narzqdowi mowy, czyli glosni. Przyblizymy proces powstawania glosu. Poznamy
takze unaczynienie i unerwienie krtani. Zyczymy przyjemnej lektury.

(3)

Jama krtani (cavum laryngis)

Jame krtani (cavum laryngis) dzielimy na 3 pigtra:
gorne, Srodkowe i dolne.

Pietro gérne nazywane inaczej jama gorna krtani
(cavum laryngis superior] lub przedsionkiem krtani
(vestibulum laryngis) rozciaga si¢ od fatdéw nalewko-
wo-naglo$niowych do faldéw przedsionkowych. Scia-
na przednia utworzona jest przez tylna powierzchnie
naglo$ni, na ktérej znajduje si¢ guzek naglosniowy
(tuberculum epiglotticum). Jest on utworzony przez
szypulke cze$ci nagto$niowej i wigzadlo tarczowo-
-naglo$niowe.

Pietro srodkowe, czyli jama posrednia krtani (ca-
vum laryngis intermedia), si¢ga od fatdéw przedsion-
kowych do fatdéw glosowych. Z kazdej ze stron od
Sciany bocznej odchodzi parzysta kieszonka krtanio-
wa (ventriculus laryngis), ktora jest uchytkiem btony
Sluzowej skierowanym do gory i bocznie w kierunku
blaszki chrzastki tarczowatej. W wyniku silnego na-
piecia mies$ni tloczni brzusznej, czasem obustronnie
na szyi moga pojawié¢ si¢ nabrzmienia wywolane na-
petniajacymi sie powietrzem woreczkami krtaniowym.
W obrebie kieszonki krtaniowej znajduje si¢ skupisko

Krtan (larynx)

tkanki chtonnej zwane migdatkiem krtaniowym (ton-
silla laryngea). Kieszonka krtaniowa si¢ga ku przodo-
wi do chrzastki tarczowatej, a ku tytowi do chrzastki
nalewkowatej. Przestrzen zawarta mig¢dzy obu fatdami
przedsionkowymi (plicae vestibulares) tworzy szparg
przedsionka (rima vestibuli). Jest ona szersza od szpa-
ry glos$ni. Fald przedsionkowy, inaczej zwany fatdem
rzekomym, zbudowany jest z wigzadla przedsionko-
wego pokrytego btona Sluzowa, w ktorej znajduja si¢
gruczoty sluzowe. U os6b, ktére méwia z duzym wy-
sitkiem gtosowym czgsto dochodzi do przerostu tych
faldéw, czasami tak znacznego, ze moga catkowicie
przestaniaé fatdy glosowe prawdziwe. Te przero$nicte
fatdy moga by¢ zZrédtem chrypki.

Glosnia jest wlasciwym narzadem glosu. W jej
sktad wchodza: warga glosowa (labium vocale) zbu-
dowana z wigzadta glosowego i blony §luzowej, fatd
glosowy (plica vocalis), ktéry jest wolnym brzegiem
wargi glosowej oraz szpara glosni (rima glottis), kt6-
ra jest granica gérnych i dolnych drég oddechowych.
Szpare glos$ni tworza faldy glosowe i powierzchnia
przy$rodkowa chrzastek nalewkowatych. Fatd glosowy
zbudowany jest z czg¢éei migdzybtoniastej (pars inter-
membranacea) i migdzychrzgstnej (pars intermembra-
nace). Granicg migdzy nimi zaznaczaja tylne plamki
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naghodnia ~—

czpdd
migdzybloniasta ~—__ =
Wyroatka glosowego &
crpse W
megdzychrzgstkowa

Powstawanie fonaci
{zamknigcle glosni)

Glosnia - widok podczas

laryngoskopii (wziernikowania krtani)

z6tte, widoczne jako przeswiecajace wierzchotki wy-
rostkéw gltosowych.

Pietro dolne to jama dolna krtani (cavum laryngis
inferior) inaczej zwana takze jama podglosniowa (ca-
vum infraglotiicum). Sigga od fatdéw gltosowych ku
dotowi do poziomu gérnego brzegu pierwszej chrzast-
ki tchawicy.

Unaczynienie krtani

Za najwazniejsze drogi doplywu krwi do krtani uwa-
za sie: tetnice krtaniowa gorna odchodzaca od tetnicy
tarczowej gornej. Wechodzi ona do krtani przez otwér
w blonie tarczowo-gnykowej (rzadziej przez otwor
w chrzastce tarczowatej); gataz pierScienno-tarczowa
pochodzaca od tetnicy tarczowej gornej, przebijajaca
wigzadlo pier§cienno-tarczowe oraz tetnice krtaniowa
dolna odchodzaca od tetnicy tarczowej dolnej. Krew
zylna z krtani odplywa zylami taczacymi si¢ w splo-

Spokojne oddychanie

2 2 -
Gigbokie oddychanie

o

ty w btonie pods§luzowej i dalej biegna wspélnie z tet-
nicami. Chlonka (limfa) odptywa z krtani w dwoch
uktadach: gornym do weztéw chtonnych szyjnych gte-
bokich gérnych oraz dolnym do weztéw chionnych
szyjnych gtebokich dolnych.

Unerwienie krtani

Krtann unerwiona jest czuciowo przez: gataz we-
wnetrzng nerwu krtaniowego gornego — unerwiaja-
ca btong Sluzowa dwoch gérnych picter krtani. Nerw
krtaniowy dolny — unerwia blong §luzowa krtani ku
dotowi od szpary glosni. Unerwienie ruchowe sta-
nowi: gataZz zewnetrzna nerwu krtaniowego gérnego
— unerwiajaca miesien pier§cienno-tarczowy. Uszko-
dzenie nerwu krtaniowego goérnego — prowadzi do
zniesienia czucia w krtani. Moze to powodowaé za-
chiyéniecie sig, gdy do krtani dostaje si¢ ciato obce,
poniewaz nie powstaje wtedy odruch obronny w po-
staci kaszlu. Nerw krtaniowy dolny unerwia rucho-

wigzadio gnykowo-naglodniowe i __—— nasada jezyka
hodt grykowa - ‘“‘~-.\ - fald nalewkowo-naghosnaowy
chrzastha naglodnowa __:_a z-’_’ ; przedsionek krtan|
st .. 27 K a-::f_____ guzek klinowaty
jama podglodniowa k ] ik ; - guzek rockowaty
WIS Dlakclanns- B < ™~ - | Tald kieszonki krianiowea)
o ——— kigszonka ketaniowa
PSIN S L migdnie nalewkowe
Przekroj KR LA PRGN ——— - tald glosowy
strzatkowy krtani chrzgstia tchawicy — . T blszha chragstki piericieniowate:
— schemat budowy gruczol tarczowy — L‘ T przetyk
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wo pozostale mi¢énie krtani. Podraznienie wildkien
czuciowych nerwu btednego w krtani i tchawicy mo-
ze wywotaé odruch kaszlu.

Gruczoty blony $luzowej krtani i $ciany naczyi
krwiono$nych unerwione sa przez wltékna nerwowe
pochodzace z uktadu nerwowego autonomicznego.

Wytwarzanie glosu

Przy wytwarzaniu glosu prad powietrza wydostajacy
si¢ z ptuc podczas wydechu wzbudza w drgania fatdy
glosowe. Drgajace fatdy zblizaja si¢ do siebie okreso-
wo: rozwieraja si¢ i zwieraja, przerywajac wydechowy
prad powietrza. Wzbudzone do ruchu fatdy glosowe sa
Zrodltem tzw. tonu krtaniowego. Sam ton krtaniowy
jest cichy i szorstki. Najbardziej zblizony jest do nie-
go dzwick wytwarzany przez ustnik trabki. Kofcowe
brzmienie gtosu ludzkiego, ktéry trafia do ucha stu-
chacza jest efektem wzmocnienia tonu krtaniowego
przez tzw. rezonatory: ptuca, tkanki $cian klatki pier-
siowej, tkanki gardla, zatok, pokrywy czaszki i inne.
Wysokoséé dzwicku zalezy od napigcia, dlugosci i gru-
bosci fatdow gtosowych. Wraz z napicciem, wydiuze-
niem fatdéw glosowych wzrasta wysokos¢ glosu (glos
si¢ podwyzsza), natomiast wraz ze wzrostem ich gru-
bosci glos si¢ obniza. Krtai dziecka i kobiety ma krét-
sze faldy gtosowe i wytwarza wyzsze dzwicki niz krtan
mezezyzny. Sita glosu zalezy od energii pradu powie-
trza i od amplitudy drgan fatdéw glosowych oraz umie-
jetnosci korzystania z wlasnych rezonatoréw glosu.

oprac. dr. med. Renata Markowska
mgr Krzysztof P. Krasucki

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu
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Glos stanowi wazny element w procesie komuni-
kowania si¢. Powszechnie uwaza si¢, ze wydawanie
glosu jest czynno$cia prosta i naturalna, tymcza-
sem mechanizm ten jest niezwykle skomplikowa-
ny i precyzyjny. Szczegdlnie powinny z tego zdawad
sobie sprawe osoby, u ktérych gtos jest nie tylko ge-
stem komunikacji, ale rtowniez odgrywa bardzo waz-
na rolg w ich zyciu codziennym - jest narzedziem
w pracy zawodowej. Nalezy wymieni¢ tu aktordw,
Spiewakéw, solistdow operowych, politykow, ksig-
zy, spikeréw radiowych i telewizyjnych, nauczycie-
li i wyktadowcéw akademickich, adwokatéw, krotko
mowiac wszystkich tych, ktérzy eksploatuja swdj
glos bardziej niz osoba przecigtna.

U tych grup zawodowych w r6znym stopniu pojawiaja
si¢ zaburzenia gtosu mogace, utrudni¢ lub wrecz unie-
mozliwi¢ codzienna aktywnos$¢ zawodowa.

Co wiedzie¢ powinienes?

Prawidtowy gltos warunkuje wtasciwa budowa narzadu
fonacyjnego, odpowiednie proporcje anatomiczno-struk-
turalne w obrgbie krtani, wydolny narzad oddechowy
i prawidtowo uksztattowane jamy rezonacyjne.
Zaburzenia glosu wystepujace w zawodach, w ktérych
spotyka si¢ szczegdlne obciazenia tego narzadu zwane sa
dysfoniami zawodowymi. Moga one by¢ uwarunkowane
wieloma czynnikami, o ktorych mowa bedzie ponizej.

Czy zauwazyles u siebie ktory$ z objawow?
I glos obnizyt si¢ lub podwyzszyt

! zmienita si¢ barwa glosu

Il meczliwosé glosu

Il okresy bezgtosu

1 suchos$¢ w obrebie gardta

! zatamywanie si¢ glosu w wyzszych rejestrach

Il konieczno$é pochrzakiwania

I uczucie dyskomfortu w obrebie jamy ustnej i gardta

! wystgpujaca stale lub okresowo chrypka

Il uczucie drapania i pieczenia w gardle

Il pobolewanie przy probie méwienia

I uczucie przeszkody lub zalegania przy polykaniu

! nadmiernie zalegajaca wydzielina w obrebie gardta
i krtani.

Cze$¢ z tych objawéw udaje sie zlikwidowaé poprzez sto-

sowanie wlasciwych zasad higieny glosowej, np.:

¥ wasciwej techniki emisji glosu

Il umiej¢tnos¢ tworzenia glosu swobodnie o migkkim
nastawieniu

IY dostosowanie wysokosci tworzonego glosu do istnieja-
cych warunkéw anatomiczno—strukturalnych w obre-
bie krtani

I unikania nadmiernych przeciazen gtosowych szczegol-
nie przy wspdtistniejacym zapaleniu gardta Iub krtani

I unikania pracy glosem w warunkach nickorzystnych
(pomieszczenia zadymione o ztych warunkach aku-
stycznych i malej lub nadmiernej wilgotnoéci, nieod-
powiedniej temperaturze)

I unikania napojow gazowanych oraz potraw kwasnych
i ostrych

IV stosowania tzw. odpoczynku glosowego po nadmier-
nym wysitku (po konsultacji lekarskiej)

I nawilzania, odzywiania btony sluzowej w obrebie jamy
ustnej, gardha i krtani, szczegdlnie przed, podczas i bez-
posrednio po wysitku gtosowym.

Niestety cz¢$¢ z nich moze by¢ zwiastunem utrwalonych
zmian organicznych w obrebie narzadu fonacyjnego lub/
i wspdtistnieé z innymi schorzeniami laryngologicznymi
czy ogblnymi. W takich przypadkach specjalistyczna po-
rada lekarska jest niezbedna.

Jakie czynniki moga by¢ przyczyna twoich proble-

mow z glosem?

Il nadmierny wysilek glosowy

I! praca w niewltasciwych warunkach (zapylone po-
mieszczenie, zte warunki akustyezne o niskim stop-
niu wilgotnosci)

Il nieprawidlowosci strukturalno-anatomiczne krtani
(wady wrodzone i nabyte, znicksztatcenia i asymetrie
krtaniowe)

Il zta technika emisji glosu

Il wspolistniejace ostre i przewlekle stany zapalne w ob-
rebie krtani oraz jamy ustnej, gardta, nosa, nosogardta
i zatok przynosowych

I' przyjmowanie preparatéw hormonalnych (w tym
srodkow antykoneepeyjnych)

I uszkodzenie stuchu

I" wspotistnienie schorzen ogélnych np. cukrzyca, cho-
roby endokrynologiczne (nadczynnos¢ i nicdoczyn-
nos¢ tarczyey, choroby przytarczyc)

I stres, emocje, czynniki psychiczne

I uzywki.

dr med. Agata Szkietkowska

kierownik Kliniki Foniatrii
Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu
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Glos ludzki, najpiekniejszy
instrument Swiata, wyma-
ga pielegnacji i dbania o jego
kondycje. (...) Kazde doswiad-
czenie w pracy dartystycznej
jest wazne 1 potrzebne, gdyz
zmusza do refleksji iuczy
kazdego, kto pragnie poznac
tajniki sztuki wokalnej.”

TERESA ZYLIS-GARA

Nie wszystkim zapewne wiadomo,
ze pickny S$piew nie jest dzielem
przypadku, lecz zastuga pewnych
krokéw, ktore wokalista powinien
podja¢ podczas pracy nad gltosem,
a takze w codziennym postepowa-
niu wobec catego swego organi-
zmu. Trudno$¢ polega na tym,
ze $piewak jest jak gdyby ,isto-
ta podwdjng”, tzn. ,instrumentem
i grajacym na nim”, za$ sam glos
to narzedzie delikatne, wymagaja-
ce indywidualnej uwagi i poswig-
cenia ze strony artysty.

W kontekscie higieny glosu na-
lezy poruszy¢ zaréwno sprawy,
zwiazane z technika jego wydoby-
cia, jak i z sama fizjologia cztowie-
ka. Na poczatek przyjrzyimy sie
pewnym niezbgdnym dla ,zdrowej
emisji” tajnikom sztuki wokalnej,
by wkrétce dotrze¢ do fizjologicz-
nych aspektéw sprawy, a takze
prostych zasad dbania o zdrowie,
cho¢ znaczenia zadnego z tych ele-
mentéw z pewnoscia nie mozna
w zaden sposOb przecenic.

I LISTOPAD-GRUDZIEN 2005
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Najwazniejsza role
u kazdego wokalisty,
zardbwno piosenka-
rza, jak i$piewaka
operowego, odgrywa
prawidlowy oddech,
kontrolowany i ,niski”,
ktéory mazywamy odde-
chem przeponowym. Polega
on przede wszystkim na swobo
nym ,wzieciu” powietrza ,,od dotu”,
poprzez naturalne uruchomienie
dolnych partii mie$ni brzucha. Nie-
zwykle pomocne dla wlasciwego
wdechu jest wywolanie w sobie tuz
przed fonacja pewnych szczegdl-
nych emocji, np. zachwytu, uczu-
cia radosci czy strachu (zdumienia,
rozczarowania itp.), co przygoto-
wuje ciato do odpowiedniej pra-
¢y. Uruchomione zostaja wéwczas
muskuty podbrzusza, ktdre wspdt-
pracuja z rezonatorem glowowym
(lub piersiowym w przypadku uzy-
cia registru dolnego). Prawidtowy
$piew polega bowiem na synchro-
nizacji diafragmy (czyli przepony
iinnych mie$ni brzucha) z rezo-
natorami, ktére umiejscowione sa
w kosciach policzkowych i czasz-
ce (zwlaszcza w rejestrze gornym).
A zatem klasyczna emisja wyma-
ga wsparcia dzwigku mie$niami,
co nazywamy ,podparciem” (ap-
poggio), gdyz to wlasnie ci$nienie
powietrza skierowane ku gorze po-
woduje wytworzenie satysfakcjonu-
jacego, pelnego brzmienia.

Odpo 1@_1Toddech u wokalisty
zwiazanyjesttakzez szerokimukta-
dem zeber, wyprostowang postawa,
rozluznieniem mie¢éni, z ktérych
jednakze pewne partic w momen-
cie fonacji sa niezwykle aktywne,
i to nawet wtedy, kiedy pozbawieni
jestedmy tej Swiadomodci.

Réwnomiernyoddech, pojemnosé
ptuc, prace miesni oddechowych
obok typowych éwiczen wokalnych
(takich jak np. gl¢boki wdech i wy-
dech na przemian, wypowiadanie
spotgtosek 1, p, t, k, szczelinowych
-8, sz, §, ,syczenie” itp.) wyrabia
w duzej mierze takze plywanie, kie-
dy to luzne ciato samo , dochodzi”
do pewnych prawidtowosci.

Nienaganna emisja glosu — pla-
styczna dykcja, dZzwick umiejsco-
wiony ,blisko”, §piewanie ,przed
siebie”, wylacznie na niewymu-
szonym wydechu — oto kolejne
zjawiska techniczne, ktére gwa-
rantuja minimalng cksploatacje
strun glosowych, co oznacza, iz
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