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SaZetak: Vokalni se zamor temelji na samopercepciji povec¢anog laringalnog naprezanja i promjena kvalitete glasa. MozZe imati
organsku i/ili funkcionalnu etiologiju. Ponajvise pogada vokalne profesionalce medu kojima su nastavnici najbrojniji. Unato¢
brojnim istrazivanjima, pitanje akustickih znacajki vokalnoga zamora jos je otvoreno. Motiv je to i ovog istrazivanja provedenog
na uzorku nastavnica. Postavljena je hipoteza prema kojoj postoje znacajne razlike u akustickim varijablama glasa izmedu
nastavnica s vokalnim zamorom (N=23) i nastavnica bez vokalnoga zamora (N=27). Tekuci govor i produzena fonacija vokala /a/
analizirani su u programu PRAAT racunanjem dugotrajnog prosjecnog spektra LTAS-a govora. Mjerilo se prosjecni govorni F
i niz spektralnih velicina: jakost najjaceg spektralnog vrha L0, omjer o (omjer energije podrucja frekvencija 0-1 kHz i podrucja
1-5 kHz) te varijable A1, A2, A3 i A4 koje iskazuju omjer spektralnih energija podrucja visih frekvencija i to pojaseva 1-2 kHz,
2-3 kHz, 3-4 kHz i 4-5 kHz i referentnog podrucja 0-1 kHz. Racunalo se i prosjecni H /H, iz harmonickog spektra triju uzoraka
produzene fonacije vokala /a/. Hipoteza je testirana multivarijatnom i univarijatnim analizama varijance te diskriminativhom
analizom. Rezultati obrada pokazali su da ne postoje statisticki znacajne razlike u skupu akustickih varijabli izmedu skupina
nastavnica. Postavljena je hipoteza odbacena. Medutim, kao pojedinacni se diskriminator izdvojio govorni F, Cija je prosjecna
vrijednost u skupini nastavnica bez vokalnoga zamora 194 Hz, a u skupini nastavnica s vokalnim zamorom ispodprosjecnih 176 Hz
Sto signalizira poremecaj. Nepostojanje akustickih razlika izmedu skupina nastavnica objasnjeno je nizom mogucih faktora, a
najsnaznije cinjenicom da je utvrden podjednak broj vokalnih i tjelesnih subjektivnih smetnji cime se potvrduje kompleksna
Sfenomenologija sindroma vokalnog zamora, ali i suzuje snaga akusticke analize kao alata za njegovo otkrivanje.

Kljucne rijeci: vokalni zamor, akusticka analiza, dugotrajni prosjecni spektar LTAS, govorni F,, nastavnici

UvoD za vokalni zamor koju isti¢u 1 danasnji autori sinta-
gmom slabasan larinks (“tender larynx’) (Hunter
i Titze, 2009). Uz spomenute laringalne simpto-
me, vokalni se zamor manifestira i nizom drugih
subjektivnih smetnji. To su suhoca grla i/ili Zdrijela,
potreba za iskasljavanjem, stezanje u grlu i prsima,
neugodan osjec¢aj u vratu i ramenima, bolna fona-
cija, bolno gutanje, govorenje/pjevanje uz povecan
napor, promjene visine glasa i glasno¢e, manji ton-
ski i dinamicki raspon glasa, smanjena glasovna
izrazajnost, nestabilna kvaliteta glasa, opadanje
snage glasa tijekom dana (Munier i Farell, 2016;

Vokalni je zamor jedna od kljucnih rijeci zna-
nosti o glasu, osobito od 1990-ih. Unatoc¢ velikom
broju istrazivanja, njegova fizioloska i biomeha-
nicka priroda i dalje intrigiraju znanstvene umove.
Njemacki su ga lijecnici s kraja 19. stoljeca i pocet-
ka 20-oga, primjerice Bernhard Frénkel i Theodor
Simon Flatau, opisali kao slabost glasa koju su razli-
¢ito nazivali — mogiphonia, phonasthenia (prema
Zehmisch i sur., 1979). Amerikanac Chevalier
Jackson (1940) isticao je premorenost intrinzi¢nih

laringalnih miSica (tiroaritenoidnih) uslijed koje  pyaz; i Hedever, 2010; Tlomiki i sur., 2009; Lehto
dolazi do pojave niza subjektivnih simptoma na i sur.,, 2006; Welham i Maclagan, 2004; Kovacié,
razini larinksa poput slabosti, stegnutosti i boli na 2003; Kostyk i Rochet, 1998; Eustace i sur., 1996;
$to se ponajvise zale oni pojedinci koji glas koriste Johnson, 1994; Kitch i Oates, 1994). Iz nabrojenog

profesionalno. Spomenuti je lije¢nik izdvojio zlo-
upotrebu glasa, odnosno izravnu i neizravnu larin-
galnu traumu kao glavne uzroke pojave vokalnoga
zamora u $to se i danas vjeruje, a naziva ih se i
vokalnim predoziranjem. Pisao je i o predispoziciji

se razabire da je medu subjektivnim simptomima
velik broj tjelesnih smetnji, a ne samo vokalnih.
One mogu biti cujne u rasponu od jedva slusno opa-
zljivih disfonija do vrlo jakih (pa i afonije).
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Ovo istrazivanje Zeli ispitati ucinkovitost sofistici-
rane tehnologije brze i neinvazivne akusticke analize u
detekciji vokalnoga zamora te koje su njegove akustic-
ke znacajke. Na to se pitanje ve¢ dulje vrijeme nastoji
pronaci odgovor jer njegovo bi iznalaZenje doprinijelo
ranom otkrivanju sindroma vokalnoga zamora pa i nje-
govoj prevenciji. Najvise se po tom pitanju ucinilo na
podrucju mjerenja u¢inaka akutnoga vokalnoga zamo-
ra u laboratorijskim uvjetima induciranog razli¢itim
vrstama fonacijskog opterecenja u raznovrsnim ergo-
nomskim uvjetima, a manje u stvarnim situacijama. U
oba slucaja rezultati nisu konzistentni $to opravdava
daljnja istrazivanja u tom smjeru, no i iznova potvrduje
slozenost ovog fenomena. Govoreéi o nekonzisten-
tnosti rezultata treba naglasiti da su autori koji su se
uhvatili te problematike koristili razli¢ite metodologije.
Tako su Lauri i sur. (1997) mjerili glasove 40 Zena 1 40
muskaraca koji su u razli¢itim ergonomskim uvjetima
pet puta po 45 minuta Citali naglas ¢ime se simuli-
rao radni dan nastavnika. Rezultati analize glotalno-
ga signala snimljenog prije i poslije eksperimenta, a
ekstrahirani metodom inverznog filtriranja akustickog
signala, pokazali su promjene u smjeru vokalne hiper-
funkcije u skupini zena. Laukkanen i sur. (2004a) su na
uzorku 24 Zene prosjecne zivotne dobi 38 godina mje-
rili u¢inke vokalnog opterecenja izazvanog 45-minut-
nim ¢itanjem glasnoc¢om kojom se glasa u ucionici
srednje veli¢ine. Utvrdili su znacajne razlike izmedu
pocetnog i zavrSnog mjerenja u samoprocjeni vokal-
nog zamora, poteSko¢ama u foniranju, iritaciji i boli u
grlu te promuklosti, a akustickom analizom uzoraka
govora habitualnom glasnoom u trajanju jedne minute
izmjerili porast vrijednosti F;, i manji nagib spekiralne
ovojnice LTAS-a. Kapec i Kovaci¢ (2010) ispitivale su
ucinke 45-minutnog Citanja povisenim glasom u 9 mla-
dih zena urednoga glasovnog statusa. Samoprocjenom
je glasa nakon vokalnog opterecenja utvrden vokalni
zamor blagog 1 umjerenog stupnja te napetost glasa, a
rezultati akusticke analize produzene fonacije vokala
/a/ pokazali su bitno viSu vrijednost HNR-a, te bitno
nizu vrijednost jittera nakon eksperimentalnog zadat-
ka $to su autorice protumacile kao kompenzacijsku
fonacijsku hiperfunkciju, a ne “bolji” glas. Kitch i
sur. (1996) mjerili su pak ucinke pjevackog nastupa
na uzorku 10 profesionalnih zborskih pjevaca-tenora
prosjecne dobi 38,7 godina analizirajuci niz uzoraka
produZene fonacije vokala /a/ razlicitih tonskih visina i
glasnoca prije i poslije koncertne izvedbe. U vecine su
ispitanika nakon koncerta utvrdeni akusticki pokazate-

lji pogorSanja vokalnog statusa: bitno vise vrijednosti

Jjittera na visokim tihim tonovima, ugodnoj i bazalnoj
visini glasa, vise vrijednosti shimmera na bazalnoj
visini glasa, niza vrijednost HNR-a na ugodnoj visi-
ni glasa i visokim tihim tonovima. Kovaci¢ (2002) je
na uzorku 10 profesionalnih plesaca-pjevaca mjerila
ucinke radnog vremena i utvrdila da su bazalna visina
glasa i HNR na najvisem mogucem tonu foniranja naj-
osjetljivije varijable ¢ije su vrijednosti nakon radnog
vremena bile znacajno vise. Autorica ovu promjenu
nije interpretirala kao poboljSanje vokalnoga statusa
nego je vrijednosti pocetnog mjerenja povezala s jutar-
njim glasom koji karakterizira najniza vrijednost bazal-
ne visine glasa, a moZe se ocekivati i niza vrijednost
HNR-a i to uslijed opustene laringalne muskulature,
tj. neugrijanosti glasa pa je zakljucila da se glasove
trebalo snimati u jo§ jednoj vremenskoj tocki, onoj
neposredno nakon ugrijavanja glasa temeljem koje uci-
nak vokalnog zamora ne bi bio zamaskiran znacajkama
jutarnjega glasa. Istrazivanje Laukkanen i sur. (2008)
provedeno na 79 nastavnica ¢iji su uzorci tekucega
govora i produzene fonacije vokala /a/ ugodnom gla-
sno¢om te glasno¢om kojom bi se glasale u razredu
analizirani prije i poslije radnog dana pokazalo je vise
vrijednosti 7, SPL-a i omjera o. na uzorcima govora
te viSe vrijednosti F i SPL-a na uzorcima fonacije uz
istodobno nize vrijednosti jittera i shimmera.

Budu¢i da vokalni zamor ponajviSe pogada
vokalne profesionalce, u ovom se istraZivanju pro-
ucavao na nastavnicama koje su nesumnjivo medu
najveéim “potroSacima’ glasa $to ih istodobno ¢ini i
najugrozenijima kada se govori o vokalnom zdravlju.

CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj je istrazivanja utvrditi akusticke znacajke
vokalnoga zamora nastavnica mjerenjem prosjec-
noga govornog I, omjera H /H, iz produzene fona-
cije vokala /a/ i spektralnih veli¢ina iz dugotrajnog
prosjecnog spektra LTAS-a govora. Mjerenje LTAS-a
odabrano je zato $to je rad usredotocen na evaluaciju
dugotrajnoga, kroni¢nog vokalnog zamora, a LTAS
je ponajbolji objektivni prezentant (dugotrajne) kva-
litete glasa. Mjeri se za uzorak tekucega govora koji
sadrzi bitno viSe informacija o kvaliteti glasa nego
produzena fonacija vokala (npr. Schaeffer i Sidavi,
2010; Maryn i sur., 2010; Fourcin i Abberton, 2008;
Bele, 2005; Eadie 1 Doyle, 2005; Halberstam, 2004).
Stoga ga i1 za subjektivnu procjenu glasa preporucuje
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Odbor za fonijatriju Europskog udruzenja laringolo-
ga (DeJonckere i sur., 2001). Unato¢ tomu, spektral-
ne se karakteristike vokalnoga zamora relativno malo
istrazivalo, i to uglavnom u uvjetima kratkotrajnog
vokalnog optere¢enja izazvanog u laboratorijskim
uvjetima (npr. Laukkanen i sur., 2008; Rantala i sur.,
1998; Novak i sur., 1991). Pritom se porast vrijedno-
sti spektralnih veli¢ina (omjer o, relativnu spektralnu
energiju po odredenim podrucjima frekvencija) inter-
pretiralo kao posljedi¢nu fonacijsku hiperfunkciju.

Rezultati ovog istrazivanja usredotoceni su na
mjerenje akustickih znacajki dugotrajnoga vokal-
noga zamora. Doprinijet ¢e rasvjetljavanju sindro-
ma vokalnoga zamora uopce, biti korisni njegovoj
klinickoj evaluaciji, a mogli bi iznjedriti varijable
bitne za logopedski probir glasa s ciljem (ranog)
otkrivanja vokalnoga zamora.

HIPOTEZA ISTRAZIVANJA

Postavljena je hipoteza H, prema kojoj postoje
statisticki znacajne razlike u akustickim znacajka-
ma glasa izmedu nastavnica s vokalnim zamorom
1 nastavnica bez vokalnoga zamora. U usporedbi
s nastavnicama bez zamora, nastavnice s vokal-
nim zamorom imaju niZu vrijednost prosjecnoga
govornog F, nizi H /H, te nize vrijednosti relativne
jakosti najjaceg spektralnog vrha podrucja 0-5 kHz,
omjera o 1 spektralne energije podrucja frekvencija
1-2 kHz, 2-3 kHz, 3-4 kHz i1 4-5 kHz u odnosu na
referentno podrucje 0-1 kHz.

METODE RADA
Uzorak ispitanika

U uzorku je ispitanika 50 nastavnica zaposle-
nih u osnovnim Skolama Grada Zagreba u punom
radnom vremenu. Prosjec¢na im je dob 40,8+10,6
godina (raspon: 24-60), a prosjecna duljina nastav-
nickog radnog staza 15,7+10,8 godina (raspon:
1-36). U istrazivanju su sudjelovale dobrovoljno.

Uzorak nastavnica podijeljen je u dvije skupine.
Kriterij podjele bio je broj subjektivnih simptoma
vokalnoga zamora ispitan samoprocjenom simptoma
vokalnoga zamora pa one nastavnice koje pate od
triju ili viSe simptoma tvore skupinu nastavnica s
vokalnim zamorom (u daljnjem tekstu VZ). Njih su
23. Ispitanice bez ijedne subjektivne smetnje, odno-

sno s manje od tri simptoma tvore skupinu bez vokal-
noga zamora (u daljnjem tekstu BVZ). Izbrojano ih je
27. Opisano formiranje uzoraka u istrazivanjima ove
vrste nije neuobicajeno jer vrlo je malo nastavnica
bez ijednog vokalnog simptoma (ovdje detektirano
samo 6). Tablica 1 prikazuje frekvencije, odnosno
postotke nastavnica s obzirom na broj simptoma.

Tablica 1. Frekvencije i postoci nastavnica po broju
subjektivnih simptoma vokalnoga zamora

Broj Frekvencija Kumulativna
simptoma (i postotak, %) frekvencija
(i postotak, %)
0* 6 (12) 6 (12)
1* 12 (24) 18 (36)
2% 9 (18) 27 (54)
3 10 (20) 37 (74)
4 8 (16) 45 (90)
5 3 (6) 48 (96)
6 0 48( 96)
7 0 48( 96)
8 1(2) 49 (98)
9 0 49 (98)
10 1(2) 50 (100)
Ukupno 50

* Skupina BVZ

Nastavnice skupine VZ imaju prosjecno po Ceti-
ri simptoma vokalnoga zamora medu kojima su
najucestaliji promuklost, nadrazajni kasalj, neugo-
dan osjecaj u grlu i vratu (bol, napetost), produbljen
glas 1 suhoc¢a grla. Skupina BVZ ima u prosjeku
po jedan simptom. NajceSée je to suhoca grla ili
promuklost. (Detaljnu raspodjelu simptoma vokal-
noga zamora v. u prilogu 1.) Tablica 2 pokazuje da
se zivotnom dobi i duljinom radnog staza u nastavi
skupine BVZ i VZ statisticki bitno ne razlikuju §to
opravdava usporedbu njihovih rezultata. Nadalje,
u skupini BVZ je 8 pusacica (30%), au VZ ih pusi
9 (39%). Vokalnim se hobijima (pjevanje, gluma,
predavanje izvan radnog vremena...) u skupini
BVZ bavi 7 nastavnica (26%), au VZ 4 (17%).

Uzorak varijabli

Uzorak varijabli ¢ine akusticke veli¢ine mjerene
iz uzoraka tekucega govora (Citanja) trajanja jedne
minute i produzene fonacije vokala /a/ trajanja
jedne sekunde. Uz kratak opis donosi ih tablica 3.
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Tablica 2. Univarijatne analize varijance dobi i nastavnickog radnog staza u nastavnica bez vokalnoga zamora

BVZ (N=27) i nastavnica s vokalnim zamorom VZ (N=23)
Varijabla BVZ VZ Wilksova | F-omjer DF P
M SD M SD A 1 2
Dob, godina 38,6 9,81 43,30 11,08 0,950 2,505 1 48 0,120
Staz, godina 13,9 9,69 17,78 11,93 0,969 1,561 1 48 0,218

M=aritmeticka sredina, SD=standardna devijacija, DF=stupnjevi slobode, p= vjerojatnost.

Tablica 3. Akusticke varijable

Varijabla, Opis

mjerna jedinica

F,Hz prosjecna govorna fundamentalna
frekvencija

L0,dB relativna jakost najjaceg spektralnog
vrha podrucja 0-5 kHz

H/H, dB prosjeéni omjer amplituda prvoga i
drugog harmonika

a,dB omjer a, nagib spektralne ovojnice
(0-5 kHz)

41,dB omjer spektralne energije podrucja
1-2 kHz i 0-1 kHz

42,dB omjer spektralne energije podrucja
2-3 kHzi0-1 kHz

43, dB omjer spektralne energije podrucja
3-4kHz i 0-1 kHz

44, dB omjer spektralne energije podrucja
4-5kHzi0-1 kHz

Govorna fundamentalna frekvencija £ izrauna-
ta je automatski algoritmom ugradenim u program
PRAAT, v. 5.2.16 (Boersma i Weenink, 2011) koji
se koristilo za obradu zvukovnih podataka, dok su
za spektralne varijable (L0, o, Al-4, H /H,) napisa-
ne ra¢unalne naredbe' prema kojima ih se racunalo
takoder automatski. Najjaci spektralni vrh L0 racu-
nalo se iz L.TAS-a koji je postavljen tako da analizira
uzorke zvuka po pojasevima Sirine 100 Hz. Program
je detektirao pojas u kojem je spektralna energija u
podrucju frekvencija 0-5 kHz najvisa, a prema izrazu:

E max bin (0..5kHz)

L0 =10log

Eo-siu:

Nagib spektralne ovojnice a izrazen je omje-
rom spektralne energije podrucja visih frekvencija
(1-5 kHz) i nizih (0-1 kHz). Iskazuje dakle balans
spektralne energije po frekvencijama za analizirani
raspon frekvencija. IzraCunat je na nacin kako su ga
odredili Frekjer-Jensen i Prytz (1976):

a= 1010g—E1‘5"”Z
0-1kHz

Niz spektralnih varijabli delta 4 (41, 42, 43 i
44) izrazen je omjerom spektralnih energija podruc-
javisih frekvencija i podrucja 0-1 kHz kao referen-
tnog. To nalikuje raCunanju parametra o: varijable 4
mjere nagib spektra u pojasevima frekvencija Siri-
ne 1000 Hz pri ¢emu su podrucja visih frekvencija
¢ija se spektralna energija usporeduje s referentnim
pojasom frekvencija (0-1 kHz) sljedeca:

a) 1-2 kHz, za raCunanje varijable 41
b) 2-3 kHz, za racunanje varijable 42
¢) 3-4 kHz, za racunanje varijable 43
d) 4-5 kHz, za racunanje varijable 44.

Takva metodologija u literaturi nije koriStena.
Slican model u kojem je referentno podrucje fre-
kvencija od 50 Hz do 1 kHz s kojim se usporeduju
najjaci spektralni vrhovi u pojasevima frekvencija
Sirine tisu¢u herca za LTAS raspona frekvencija
0-5 kHz koriste primjerice Laukkanen i sur. (2004b)
skupno analiziraju¢i glasove 6 djevojaka i 6 mladi-
¢a, te Leino (2009) u mjerenju glasova 50 mladica.

Varijable An racunalo se prema sljede¢im izra-
zima:

2) Al=10log 224
0-1kHz
by A2 = 10log 222
Eo
Es s
c) A3= 1010g_3i
0-1kHz
d) Ad = 10log 54
0-1kHz

Omjer H /H, jedina je varijabla koju se racunalo
iz produzene fonacije vokala /a/. IzraCunat je kao

1 Programiranje je obavio Ton Wempe, dipl. ing. sa Sveucilista u Amsterdamu.
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omjer amplituda prvoga harmonika H | i drugog H,
prema izrazu:

H
H,/H,=10log—-

2
Mjerni instrumenti

Samoprocjena subjektivnih simptoma vokalnoga
zamora

Za samoprocjenu subjektivnih simptoma vokal-
noga zamora koriSten je upitnik oblikovan za istra-
zivanje, prilog 2. Osigurao je i temeljne podatke o
ispitanicama kao $to su Zivotna dob, duljina radnog
staza... Izvorno je sadrzavao i druge Cestice koje nisuu
fokusu ovog istrazivanja pa ih se u prilogu ne navodi.

Snimanje i akusticka analiza glasa

Glasove se snimalo dinamickim kardioidnim
mikrofonom Electro Voice N/D157B i minidisk-
uredajem Sony MZ-R35. Akusticka je analiza gla-
sova obavljena racunalnim programom PRAAT,
v. 5.2.16 (Boersma i Weenink, 2011).

Provedba istrazivanja

Ispitanice su popunile upitnik kojim su priku-
pljeni temeljni podaci te podaci o subjektivnim
simptomima vokalnoga zamora. Samoprocjenjivale
su postojanje simptoma, ne i njihovu jakost.
Slijedilo je pojedinac¢no snimanje uzoraka glasa u
ugodnoj visini i glasno¢i. To se obavljalo u tihim
prostorijama osnovnih §kola u kojima su ispitanice
zaposlene, tijekom radnog vremena u jutarnjoj i
poslijepodnevnoj smjeni. U jutarnjim se smjenama
nikada nije snimalo na pocetku smjene kada glas
nije zagrijan i moze imati obiljeZja (rano)jutarnjega
glasa, dok se u poslijepodnim smjenama pak nika-
da nije snimalo na kraju smjene ¢ime se nastojalo
izbje¢i moguce posljedice akutnog vokalnog zamo-
ra. Fonirale su vokal /a/ po tri puta, a potom citale
zadani, isti tekst dva puta u trajanju od po 70-ak
sekunda. Udaljenost mikrofona od usana ispitanica
bila je 20 cm. Za vrijeme snimanja su sjedile. Prije
provedbe akusticke analize ujednacilo se razine
zvucnoga tlaka svih uzoraka produzene fonacije i
govora tako da je srednja vrijednost razine zvuka
iznosila 83,5 dB (0,3 Pa). Time je omogucéena
usporedba spektara dviju skupina nastavnica. (Rad

se ne bavi mjerenjem apsolutnih vrijednosti razina
spektralne energije.) 1z stacionarnog dijela signala
triju uzoraka fonacije vokala /a/ izmjeren je pro-
sjecni H /H,. Po jedan je uzorak tekucega govora
trajanja 60 sekunda svake ispitanice podvrgnut
analizi dugotrajnog prosjec¢nog spektra LTAS-a.
Analizirano je podrucje frekvencija 0-5 kHz po
pojasevima $irine 100 Hz na temelju Cega su izra-
cunate vrijednosti spektralnih varijabli (L0, omjer
o i Al-4) i prosjecni govorni F.

Metode obrade podataka

Statisticka obrada podataka provedena je pri-
mjenom statistickih paketa R (R Development Core
Team, 2011) i Statistica (StatSoft, Inc., 2011). Na
manifestnoj su razini izra¢unati osnovni deskriptiv-
ni statisticki parametri. Razlike izmedu nastavnica
s vokalnim zamorom i nastavnica bez vokalnog
zamora u skupu akustickih varijabli testirane su
multivarijatnom analizom varijance i univarijat-
nom analizom varijance za pojedinacne varijable
te diskriminativnom analizom (Morrison, 1990).

REZULTATI I RASPRAVA
Temeljna statisticka obrada

Skup akustickih varijabli

U rac¢unalnom programu PRAAT v. 5.2.16
(Boersma i Weenink, 2011) vrijednosti su spek-
tralnih varijabli (L0, a, 41-4 i H /H)) izmjerene
automatski prema algoritmima oblikovanima za
potrebe istrazivanja (jedino je algoritam za racu-
nanje F/ ugraden u program koriStene inacice) i ne
postoji normativ njihovih vrijednosti (razni autori
iznalaze razli¢ite na¢ine racunanja raspodjele spek-
tralne energije, spektralne ravnoteze, mjera pada
spektralne energije). Stoga ¢e se vrijednosti tih
varijabli interpretirati usporedbom rezultata BVZ
i VZ skupine nastavnica §to i jest tema istraziva-
nja. Podsjetiti treba na to da za zdravu kvalitetu
glasa i ne postoji norma ili prosjecna vrijednost
spektralnog sadrzaja, odnosno prosjecna kontura
spektralne ovojnice.

Nastavnice bez vokalnoga zamora

Temeljni statisticki podaci za akusticke vari-
jable nastavnica bez vokalnoga zamora sadrzani
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Tablica 4. Vrijednosti osnovnih statistickih parametara akustickih varijabli nastavnica bez vokalnoga zamora

(N=27)
Varijabla | Prosje¢na vrijednost M | NajniZa vrijednost M . | NajviSa vrijednost M__ | Standardna devijacija SD

F, 193,51 145,52 221,65 16,82

L0 12,01 9,87 14,53 1,17

H/H, 7,22 1,46 18,91 3,52

o -14,84 -19,88 -10,91 2,12

41 -11,18 -16,80 -6,07 2,44

42 -16,10 -20,47 -13,12 2,27

43 -17,28 -22,18 -11,90 2,98

44 -22,70 -27,92 -16,90 3,04

su u tablici 4. Govorni je F nizi od prosjecne vri-

Prosjecna

vrijednost omjera a gotovo je jed-

jednosti Zenskoga glasa. Vrijednos$¢u 193,51 Hz u
razredu je mezzosoprana. Rezultat je gotovo isto-
vjetan onomu koji iznose [lomaiki i sur. (2008) za
skupinu 60 nastavnica prosjecne dobi 42 godine i
radnog staza u nastavi 16 godina zdravoga glasa
(prema samoprocjeni), a to je oko 193 Hz, ili pak
onomu iz istrazivanja Laukkanen i sur. (2008) na
uzorku 79 nastavnica jednake zivotne dobi koje su
smatrale da nemaju poremecaj glasa’: F=191 Hz.
Lyberg Ahlander i sur. (2012) izmjerili su 199 Hz
kao prosjeCnu vrijednost govornog F, nastavni-
ca bez subjektivnih vokalnih simptoma (N=26,
KD=45 god.). Podudarni su i rezultati Leppénen
i sur. (2009) koji su u skupini 60 nastavnica bez
poremecaja glasa (KD=40,6 god.) izracunali pro-
sjecni £ 190-195 Hz.* I japanski su autori Nishio
1 Niimi (2008) ispitujuci promjene F, u funkciji
zivotne dobi na uzorku zena bez laringalne pato-
logije i vokalnih simptoma ustanovili da u Zivotnoj
dobi od 35 do 59 godina one govore prosjecnim
F, 196 Hz.

Prosjecna je vrijednost H /H, 7,22+3,52 dB
$to je nesto nize od vrijednosti 7,7+4,3 dB koju
su izmjerili Holmberg i sur. (1995) takoder u
uzorku zdravih zena (N=20), ili pak nesto vise
od vrijednosti 6,81+2,87 dB koju su utvrdili
Kumar i sur. (2011) na uzorku 30 zena takoder
zdravoga glasa zivotne dobi 20 do 40 godina.

naka onoj koju iznose Ilomaiki i sur. (2008) za
60 nastavnica prosjecne dobi 42 godine i rad-
nog staza u nastavi 16 godina, zdravoga glasa
(prema samoprocjeni). Izmjerili su —14,3+2,5
dB. Leppénen i sur. (2009) utvrdili su prosjecni
omjer o vrijednosti od —13 do —15 dB u skupini
60 zdravih nastavnica (KD=40,6)*, a Laukkanen
i sur. (2008) —15,10+£2,07 dB na uzorku 77
nastavnica jednake Zivotne dobi koje su svoj
glas procijenile zdravim® uz napomenu da se
spomenuta vrijednost odnosi na uzorke govo-
ra snimane u 7,30 ujutro prije pocetka radne
smjene.® Torres da Silva i sur. (2011) takoder
iznose sli¢nu prosjecnu vrijednost omjera o
(—14,28+2,34 dB) za uzorak Zena prosjecne dobi
oko 27 godina.

Slika 1 prikazuje pojedinacne LTAS-e govo-
ra nastavnica bez vokalnoga zamora ucrtane u
isti dijagram. Prosjecan LTAS govora s ucrtanom
regresijskom crtom pada spektralne energije po
frekvencijama koja pokazuje stupanj nagiba spek-
tralne ovojnice prikazuje dijagram na slici 2. Uz
prvi spektralni vrh koji odgovara nultom formantu
FO0 uocava se i drugi spektralni vrh na oko 1,5 kHz
u podrucju F2. Iznad 2,5 kHz, u podrucju visih
formanta F3 i F4, spektralna je ovojnica blago
uzdignuta i tvori Siroki klaster. Nema obiljezja spe-
cijalnih formanata, primjerice govorni¢kog koji je

2 No, fonijatrijskim je pregledom utvrdeno da su 4 nastavnice vrlo promukle, da ih 18 ima zamjetnu promuklost, a ostale da su zdrave $to upucuje

na problem slabe vokalne osvijestenosti tipicne za vecinu nastavnika.

3 F,je iskazan rasponom 190-195 Hz jer su ga autori mjerili u dvije subskupine zdravih Zena u viSe vremenskih to¢aka kako bi ispitali u¢inke

finske metode tzv. Vokalne masaze™ i poduke o higijeni glasa.

4 Naveden je raspon vrijednosti, a ne prosjecna vrijednost. Objasnjenje stoji u prethodnoj fusnoti.

5 V. fusnotu broj 2.

6 Laukkanen i sur. (2008) su naime mjerili utjecaj radnog dana (kao vokalnog opterecenja) na glas nastavnica usporedujuci akusti¢ke varijable,
medu kojima omjer a, prije i poslije radnog vremena, dok se u ovom istrazivanju nije zeljelo snimati glasove ujutro prije pocetka radnog
vremena zbog ucinka (rano)jutarnjega glasa koji kod nekih ljudi ima drugaciju kvalitetu nego ugrijan dnevni glas.
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karakteristika dobrih, kultiviranih govornih glaso-
va. Pojedinac¢ni su L7AS-1 nastavnica bez zamora
u prilogu 3.
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Slika 1. Pojedinacni LTAS-i govora nastavnica bez
vokalnoga zamora (N=27)
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Slika 2. Prosjecni LTAS govora i pripadajuca regre-
sijska crta nastavnica bez vokalnoga zamora (N=27)

Nastavnice s vokalnim zamorom

Tablica 5 donosi temeljne statisticke parame-
tre akustickih varijabli nastavnica s vokalnim
zamorom. Ono $to se najvise istice jest vrijednost
govornoga £ 176 Hz. Bitno je ispod prosje¢nog
raspona Zenskoga glasa 200-220 Hz, tj. u rangu
je vrijednosti Zena starije zivotne dobi za koje je
karakteri¢no spustanje F| uslijed vokalne, ali i opce
bioloske deterioracije.

Primjerice Ma i Love (2010) su u skupini 11
Zena prosjecne zivotne dobi 70 godina izmjerile £
171 Hz (istodobno u 12 mladih Zena prosjecne dobi
25 godina 197 Hz). Torres da Silva i sur. (2011)
utvrdili su u skupini 30 Zena starije Zivotne dobi
(60-82 godine) prosjecni govorni F 188,84 Hz.
Nishio i Niimi (2008) izmjerili su sli¢nu vrijed-
nost govornog F,za 55 ispitanica zdravoga glasa
starijih od 60 godina, to¢nije 179 Hz. Budu¢i da
su nastavnice u ovom istrazivanju bitno mlade od
navedenih ispitanica s kojima dijele jednake vrijed-
nosti 7, namece se zakljuc¢ak da izmjerena vrijed-
nost odrazava disfunkciju. Niebudek-Bogusz i sur.
(2006) takoder istiCu da je prosjecna vrijednost F,
skupine 35 nastavnica (prosje¢ne dobi 53,4 godi-
ne) s profesionalnim poremecajima glasa niza od
prosjeCne vrijednosti F, zdravoga glasa. Za Zene s
vokalnim nodulima utvrdili su prosje¢nu vrijednost
F,185 Hz, a za one sa sekundarnom vokalnom
hipertrofijom 163 Hz. Za zdrave glasove pak isti¢u
F, prosjecne vrijednosti 235 Hz. Spomenuti treba i
rezultate D’haeseleer i sur. (2011) koji su ispitiva-
li akusticka obiljezja glasa zena u predmenopauzi
(N=22, KD=48 god.). Utvrdili su, uz ostalo, pro-
sjecni 7, 184 Hz, $to je bitno nize od rezultata BVZ
skupine mladih zena (N=22, KD=22 god.) za koje
je izmjeren prosjecni F 200 Hz. Valja dodati da su

Tablica 5. Vrijednosti osnovnih statistickih parametara akustickih varijabli nastavnica s vokalnim zamorom

(N=23)
Varijabla | Prosjecna vrijednost M | NajniZa vrijednost M . | NajviSa vrijednost M__ | Standardna devijacija SD

F, 175,88 147,60 222,18 20,96

L0 12,00 9,49 14,05 1,16

H/H, 6,52 1,26 12,41 3,38

o -15,34 -18,66 -12,10 1,78

41 -11,51 -14,78 -7,91 1,98

42 -16,32 -19,64 -11,84 2,16

43 -18,27 -22,49 -13,27 2,36

44 -23,86 -28,01 -20,58 2,36
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Slika 3. Pojedinacni LTAS-i govora nastavnica s
vokalnim zamorom (N=23)
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Slika 4. Prosjecni LTAS govora i pripadajuca regre-
sijska crta nastavnica s vokalnim zamorom (N=23)

u istrazivanje bile ukljucene zene dobrog vokalnog
i opceg zdravstvenog statusa. | Ferrand (2002) je,
doduse na malim uzorcima (3 skupine po 14 ispi-
tanica), utvrdila prosje¢ni F Zena starijih od 70
godina 175 Hz, a mladih (KD, raspon=21-34 god.)
i onih u srednjoj dobi (KD, raspon=40-63 god.)
210 Hz, odnosno 205 Hz. Na temelju navedenih
podataka, razvidno je da vrijednost prosje¢nog £
nastavnica s vokalnim zamorom ovog istraZivanja
odrazava vokalno optere¢enje profesije i poslje-
di¢ne promjene glasa uslijed vokalnog zamora koji
istiCu nizom simptoma, uz ostalo i produbljenim
glasom. U skupini nastavnica VZ, deset (43,5%)
ih je istaknulo da ima “glas dublji nego inace”, dok
su u skupini nastavnica BVZ o istom simptomu
izvijestile samo 3 ispitanice (11,1%).
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Slika 5. Nagibi spektralnih ovojnica prikazani regre-
sijskim crtama i ucrtani u jedan dijagram: nastavnica
bez vokalnoga zamora (gore) i nastavnica s vokalnim
zamorom (dolje)

Slika 3 prikazuje pojedinacne LTAS-e govora
nastavnica s vokalnim zamorom, a slika 4 njihov
uprosjecen dugotrajni prosjecni spektar LTAS-a i
pripadajucu regresijsku crtu koja obavijesStava o
nagibu spektralne ovojnice. Spektrom dominira
prvi spektralni vrh u podrucju FO. Uocava se i
drugi spektralni vrh u podrucju £2, dok u podrucju
frekvencija iznad 2 kHz spektralna ovojnica nema
markantnih uzdignuca. Pojedinacni su LT7A4S-i ovih
nastavnica u prilogu 4.

Slike 5 prikazuje pojedinacne nagibe spektral-
nih ovojnica ucrtane u isti dijagram: nastavnica
VZ i nastavnica BVZ, a slika 6 prosjecan nagib
spektralne ovojnice svake spomenute skupine.
Usporednom analizom dijagrama uocava se da
su rezultati nastavnica s vokalnim zamorom (VZ)
manje rasprseni (Sto upucuje na suzavanje vokal-
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Slika 6. Prosjecan nagib spektralne ovojnice prikazan
regresijskom crtom: nastavnica bez vokalnoga zamora
(gore) i nastavnica s vokalnim zamorom (dolje)

nog profila, manje bogatstvo kvalitete glasa) te
da je prosjecno opadanje spektralne energije vece
nego u nastavnica bez zamora (BVZ), no jesu li te
razlike i statisticki znacajne?

Testiranje znacajnosti razlika u prostoru
akustickih varijabli izmedu nastavnica bez
vokalnoga zamora i nastavnica s vokalnim
Zzamorom

Buduc¢i da se vokalni zamor opisuje nizom
vokalnih simptoma, razumnim se ¢ini o¢ekivati
njegove manifestacije i u akustickim veli¢inama
glasa §to je izraZzeno u postavljenoj hipotezi istra-
zivanja. Provjerena je multivarijatnom statistickom
analizom varijance. Pokazala je da ne postoji sta-
tisticki znacajna razlika u skupu akustickih vari-
jabli izmedu skupina [F(8,41)=1,635; p=0,145].
Rezultati univarijatnih analiza varijanci (Tablica
6) pokazali su statisticki znacajnu razliku samo na
jednoj varijabli. To je govorni F| [F(1,48)=10,884;
p=0,002], akusticka veli¢ina ¢ija je vrijednost u
skupini nastavnica s vokalnim zamorom bitno niza
nego u nastavnica bez vokalnog zamora.

Zakljucuje se da od svih mjerenih akustickih
varijabli jedino govorni F o$tro razlikuje skupine.
Niska vrijednost /| dakle odrazava vokalni zamor u
skupini VZ i moze se smatrati njegovom akustickom
znacajkom. To je u skladu i s rezultatima samopro-
cjene simptoma vokalnog zamora. U skupini VZ je
10 nastavnica (43,5%) istaklo da im je glas dublji
nego inace, dok su u skupini BVZ o istoj smetnji
izvijestile samo 3 ispitanice (11,1%), v. prilog 1.

Hipoteza je testirana i kanonickom diskrimi-
nativnom analizom. Zeljelo se razlugiti diskri-
minacijske varijable prema kojima se skupine
nastavnica najvise razlikuju, odnosno utvrditi je
li diskriminativna funkcija kao linearna kombina-
cija diskriminacijskih varijabli dobar klasifikator

Tablica 6. Univarijatne analize varijance akustickih varijabli nastavnica bez vokalnoga zamora (BVZ) i nastavni-

ca s vokalnim zamorom (VZ)

Varijabla BVZ, N=27 VZ,N=23 Wilksova | F-omjer DF )/
M SD M SD A 1 2

F, 193,51 16,82 175,88 10,884 0,815 10,884 1 48 0,002
L0 12,01 1,17 12,00 0,000 1,000 0,000 1 48 0,992
H/H, 7,22 3,52 6,51 0,521 0,989 0,521 1 48 0,474
o -14,84 2,12 -15,34 0,815 0,983 0,815 1 48 0,371
41 -11,18 2,44 -11,51 0,267 0,994 0,267 1 48 0,608
42 -16,10 2,27 -16,32 0,113 0,998 0,113 1 48 0,738
43 -17,28 2,98 -18,27 1,674 0,966 1,674 1 48 0,202
44 -22,70 3,04 -23,86 2,210 0,956 2,210 1 48 0,144

M=aritmeticka sredina, SD=standardna devijacija, DF=stupnjevi slobode, p=vjerojatnost.
Varijable na kojima se skupine nastavnica statisticki znacajno razlikuju istaknute su sivom pozadinom.
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skupina nastavnica §to ¢e pokazati i prosjeci dis-
kriminativnih skorova skupina, centroidi. Rezultat
spomenute obrade i centroidi skupina nastavnica
na diskriminativnoj funkciji prikazani su u tablici
7. Izolirana diskriminativna funkcija nema diskri-
minativnu snagu (p=0,143).

Tablica 7. Diskriminativna funkcija za skup akustic-
kih varijabli i centroidi skupina nastavnica bez vokal-
noga zamora BVZ i s vokalnim zamorom VZ

Funkcija 1
Svojstvena vrijednost 0,319
Varijanca, % 100
Kanonicka korelacija 0,492
Wilksova A 0,758
v 12,183
DF1 8
DF2 41
P 0,143
Centroidi BVZ 0,511
\4 -0,600

Budu¢i da je analiza varijance pokazala da je
F,znacajan pojedinacni diskriminator, ne ¢udi da
u strukturi matrice dobivene funkcije (iako stati-
sti¢ki nije znacajna) spomenuta varijabla jedina
ima visoko opterecenje (Tablica 8). S obzirom na
iznesene rezultate statistickih obrada, postavljena
se hipoteza odbacuje.

Tablica 8. Standardizirani koeficijenti varijabli kano-
nicke diskriminativne funkcije C i struktura kanonicke
diskriminativne funkcije S

Varijabla Diskriminativna funkcija
C S
F, 1,063 0,874
L0 -0,099 0,003
H/H, -0,014 0,211
o 2,222 0,263
A1 -2,164 0,151
42 -0,087 0,099
43 -0,533 0,373
44 0,166 0,427

Visoka su opterecenja (+>0,30) istaknuta masnim
znakovljem.

Niti Lyberg Ahlander i sur. (2012) nisu pronasli
razlike u spektralnim karakteristikama glasa teme-
ljenima na analizi L74S-a, omjeru o i spektralnoj
energiji podrucja visih frekvencija 5-8 kHz, no niti

u fonetogramu 1 vrijednosti prosjecnog £, izmedu
nastavnica bez vokalnih smetnji (N=26, KD=45) i
onih sa smetnjama (N=26, KD=49). Treba pripo-
menuti da je njihov kriterij formiranja skupina bila
(samo)procjena izjave: “Imam problema s glasom.”.
U skupinu bez vokalnih smetnji uvrstili su one ispi-
tanice koje nemaju problema s glasom ili se spome-
nuti problemi pojavljuju vrlo rijetko, dok su skupinu
s vokalnim smetnjama tvorile one nastavnice koje
katkad, ¢esto ili uvijek imaju vokalne simptome.

Moglo bi se promisljati bi li razlike izmedu sku-
pina bile vece i statisticki znacajne da su u skupini
BVZ bile nastavnice bez ijednog simptoma zamora.
Podsjetiti treba na to da su skupinu BVZ Cinile i one
s jednim do dva simptoma, $to nije neuobicajena
praksa formiranja uzoraka ispitanika u istrazivanji-
ma ovog tipa (npr. Rantala i Vilkman, 1999). Ovdje
je takva podjela u¢injena nakon obuhvata nastavnica
koje su bile zainteresirane sudjelovati u istrazivanju,
dakle, nije se znalo koliko ¢e ih biti bez subjek-
tivnih simptoma, niti se ciljano trazilo nastavnice
bez ijednog simptoma vokalnoga zamora. Takva
bi potraga bila teska jer je uistinu malo nastavnica
koje bi zanijekale ijedan vokalni simptom. Uzorak
je ispitanica-nastavnica bio prigodan uz napomenu
da se kontaktiralo desetak osnovnih $kola iz podruc-
ja grada Zagreba od kojih je odabrano pet (kriterij
je bila raspolozivost postorije u kojoj se glasove
moze snimati kvalitetno), a koje su god nastavnice
tih Skola iskazale zelju za sudjelovanjem u istrazi-
vanju, ukljucene su u nj (samo je jedna nastavnica
bila isklju¢ena zbog dijagnoze unilateralne paralize
glasnica i teske disfonije). Od pedeset nastavnica
koje su se odazvale, samo 6 ih je prema rezultati-
ma samoprocjene vokalnih simptoma bilo zdravoga
glasa, odnosno bez ijednog simptoma vokalnoga
zamora. Analiza (poglavito multivarijatna) na tako
maloj skupini ne bi bila smislena. Zbog toga je spo-
menuta skupina prosirena i na one nastavnice koje
iskazuju tek mali broj simptoma — jedan do dva, §to
se moze smatrati gotovo normalnim statusom. Tako
formiranu skupinu nastavnica “gotovo bez vokal-
nog zamora” u radu se radi preglednosti nazivalo
“skupinom bez vokalnoga zamora”.

ZAKLJUCAK

Vokalni se zamor temelji na samopercepci-
ji povecanog laringalnog naprezanja i promjena
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kvalitete glasa. MozZe imati organsku i/ili funkci-
onalnu etiologiju: organska ukljucuje morfoloske
promjene koje izravno utjeCu na mehanizam fona-
cije (edemi 1 sl.), dok je u temelju funkcionalne
neucinkovita upotreba glasa koja utjeCe kako na
fonaciju, tako i na fiziologiju (McCabe i Titze,
2002). Pritom promjene mehanizma fonacije ne
moraju biti cujne pa se postavlja pitanje mogu li
ih dohvatiti sofisticirani alati akusticke analize i
o kakvim je akusti¢kim znacajkama rije¢? Bio je
to glavni motiv ovog istrazivanja provedenog na
uzorku nastavnica ¢ije zanimanje predstavlja plod-
no tlo za pojavu i razvoj vokalnoga zamora budu¢i
da se temelji na vokalnom predoziranju i foniranju
povisenim glasom. Utvrdivanje akustickih znacaj-
ki vokalnoga zamora omogucéilo bi njegovo rano
otkrivanje te pravovremenu, ranu intervenciju.

Postavljena je hipoteza prema kojoj postoje
znacajne razlike u akusti¢kim varijablama glasa
izmedu nastavnica s vokalnim zamorom (N=23) i
nastavnica bez vokalnoga zamora (N=27). Njihovi
su glasovi (tekuci govor i produzena fonacija voka-
la /a/) akusticki analizirani u programu PRAAT.
Skup akustickih varijabli izmjerenih iz uzoraka
govora sacinjavali su prosjecni govorni £ i niz
spektralnih veli¢ina izmjerenih iz L74S-a govo-
ra: jakost najjaceg spektralnog vrha L0, omjer a
te varijable 41, 42, 43 1 44 koje iskazuju omjer
spektralnih energija podrucja visih frekvencija i
to pojaseva 1-2 kHz, 2-3 kHz, 3-4 kHz 1 4-5 kHz i
referentnog podrucja frekvencija 0-1 kHz. Racunao
se 1 prosjecni H /H, iz harmonickog spektra triju
uzoraka produzene fonacije vokala /a/. Hipoteza je
testirana multivarijatnom i univarijatnim analizama
varijance te diskriminativnom analizom.

Rezultati obrada pokazali su da ne postoje sta-
tisticki znacajne razlike u skupu akustickih vari-
jabli izmedu skupina nastavnica. Postavljena je
hipoteza odbacCena. Medutim, kao pojedinacéni se
diskriminator izdvojio govorni F, veli¢ina koja
se pokazuje osjetljivom i u mjerenjima ucinaka
kratkotrajnog vokalnog opterecenja (npr. Lehto i
sur., 2006; Laukkanen i sur., 2004a; Kovacié i sur.,
2000; Rantala i sur., 1998). Prosjecni je 7, skupine
BVZ 194 Hz, a skupine VZ 176 Hz. Posljednji je u
rangu vrijednosti Zena starije zivotne dobi ili pak
onih s poremecajem glasa, Sto vokalni zamor jest.
Ovaj nalaz uskladen je sa samoprocjenom simpto-

ma vokalnoga zamora. Naime, gotovo svaka druga
nastavnica sa zamorom istakla je produbljen glas
kao subjektivnu smetnju.

Buduc¢i da je promuklost uobicajena subjektivna
smetnja vokalnoga zamora, §to je pokazalo i ovo
istrazivanje, vjerovalo se da ¢e se odraziti na oblik
spektralne ovojnice, te da ¢e hipoteza biti potvrde-
na. No to se nije dogodilo. Moguce je da simptomi
vezani za glas nisu bili dovoljno jaki da bi ih se
akusticki detektiralo. MoZe se postaviti i pitanje
o formiranju skupina ispitanica koje se uspore-
divalo: bi li rezultati bili drugaciji da se skupina
nastavnica bez vokalnog zamora iznimno strogo
formirala, tj. da su u nju ukljucene samo nastav-
nice bez ijednog simptoma. Takve je, doduse,
tesko pronaci (ovdje ih je detektirano samo Sest),
a dodatni je problem i Cinjenica da samoprocjena
u kojoj se negira postojanje vokalnih simptoma
ne znaci da vokalnih problema u smislu akusticke
manifestacije nema. Taj nesklad proizlazi iz slabe
vokalne osvijestenosti. Nadalje, treba podsijetiti i na
utvrden omjer vokalnih i tjelesnih simptoma koji
mozda najsnaznije obja$njava nepostojanje jasne
akusticke slike glasova sa zamorom: u skupini VZ
ustanovljen je omjer 55%:45%, a u skupini BVZ
43%:57%, dakle, gotovo je jednak broj vokalnih i
tjelesnih simptoma. To uistinu komplicira akustic-
ko mjerenje vokalnoga zamora (tjelesni ¢e se simp-
tomi vokalnoga zamora tesko odraziti na kvalitetu
akustickoga signala glasa) jer akusticka analiza nije
alat koji moze izmjeriti “osjecaj neCega” (boli i
sli¢nih neugodnih senzacija) u grlu ili ostalim dije-
lovima tijela. Jasno to isti¢e Kotby (1995) kada
izvjeStava o slucajevima vokalnoga zamora kod
kojih se laringoskopskim pregledom ne uocavaju
bitne morfoloske promjene na larinksu zakljucujuci
da se radi o “disfoniji” koju pacijent vise osje¢a u
grlu nego §to je Cuje u vlastitu glasu. I Vilkmanovo
(2004) isticanje vokalnog zamora kao subjektivne
pojave, necega §to pobuduje neugodne senzacije
vezane za fonaciju ne djeluje ohrabrujuée kada je
rije¢ o fonometriji vokalnoga zamora.

Razmisljajuéi o dobivenim vrijednostima spek-
tralnih varijabli, zamisao o mjerenju drugih velici-
na zavreduje pozornost. Bi li rezultati bili drugaciji
da se prosirilo ukupno podrucje frekvencija koje
se analiziralo, da se uvelo viSe varijabli 4 koje bi
kao podrucja visih frekvencija koja se usporedu-
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je s referentnim podrucjem (0-1 kHz) ukljuciva-
lo pojaseve 5-6 kHz, 6-7 kHz, 7-8 kHz, 8-9 kHz,
9-10 kHz? Naime, eksperimenti su pokazali da
podrudja tako visokih frekvencija ostro diskri-
miniraju disfoni¢ne Sumne glasove od zdravih.
Shoji i sur. (1992) kao kriti¢no isti¢u podrucje oko
6 kHz, Rihkanen i sur. (1994) podrucje oko 8 kHz,
a Naranjo i sur. (1994) idu korak dalje iznalazec¢i
da se zdravi i promukli glasovi umnogome razli-
kuju ne samo u podruc¢ju 6-10 kHz, nego ¢ak i u
podrucju 10-16 kHz. U tom dijelu spektra nalaze
da su promukli glasovi pojacani. [zneseno upucuje
na to da postoje mjerljive promjene kvalitete glasa
uslijed vokalnoga zamora i tu bi zamisao valjalo
provjeriti analizom $ireg podrucja frekvencija.

Zakljucak je ovoga rada da je akusticka
znacajka vokalnoga zamora ispodprosjecna vri-
jednost govornoga F, no i da akusti¢ka analiza
govora primjenom metode LTAS, u€injena za
podrucje frekvencija 0-5 kHz, ne moze detekti-
rati vokalni zamor. Nadalje, akusticka mjerenja
vokalnoga zamora treba nastaviti s ciljem iznala-

fonometrijskih testova koja ¢e tu pojavu uspjesno

detektirati. A do tada, ili prije svega, treba (poceti)
raditi na osvjeStavanju i prevenciji tog profesio-
nalnog problema uvodenjem vokalne edukacije u
obrazovanje svih buduc¢ih vokalnih profesionalaca.
Vokalna je osvijestenost osobit problem (Kovacic,
2005). Cinjenica je da upravo zbog vokalne neosvi-
jestenosti i neznanja mnogi vokalni profesionalci
ne registriraju vlastite promjene kvalitete glasa i/ili
ih zanemaruju. Pokazalo je to primjerice istraziva-
nje De Jonga i sur. (2003) u kojem je temeljem tzv.
psiholoskoga kaskadnog modela otkriveno 39%
nastavnika nesvjesnih vlastitog poremecaja glasa
od ukupno 76 ispitanih. Laukkanen i sur. (2008)
su pak na uzorku 79 nastavnica, koje su vlastiti
glas smatrale zdravim, fonijatrijskim pregledom
dijagnosticirali 4 vrlo promukle nastavnice i 18
nastavnica sa zamjetnom promuklos¢u. Uz vokal-
no osvijeStavanje, nastavnicima i drugim vokal-
nim profesionalcima potrebna su temeljna znanja
o0 organima za proizvodnju glasa, pravilnom kori-
Stenju glasa, brizi za glas, metodama samopomo-
¢i, obavijestenost o tome komu se obratiti kada se
pojave prvi vokalni simptomi i vjezbe za glas.
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ACOUSTIC CHARACTERISTICS OF VOCAL FATIGUE

Summary: Vocal fatigue is characterized by self-perceived increased laryngeal strain and voice quality changes. The condition
can have organic or/and functional causes. Typically, it affects vocal professionals, and teachers are most numerous among
them. Despite great number of studies, many questions about vocal fatigue such as its acoustic characterstics are still open. The
hypothesis of the present study conducted on female teachers was that there are significant differences in acoustic variables between
vocally fatigued teachers (N=23) and teachers without it (N=27). Running speech and prolonged phonation of the vowel /a/ were
analyzed in PRAAT software calculating the long-term average speech spectrum LTASS and harmonic spectrum. The average
speech F, and series of spectral variables were calculated: the strength of the strongest spectral peak L, the a ratio of the level
difference above and bellow 1 kHz for the 0-5 kHz range analyzed, and the variables A1, A2, A3 and A4 showing the ratios of the
respective spectral energy bands of 1-2 kHz, 2-3 kHz, 3-4 kHz and 4-5 kHz relative to the 0-1 kHz reference. The average H /H,
ratio based on harmonic spectrum of three samples of the prolonged vowel /a/ production was calculated as well. The hypothesis
was tested by multivariate and univariate analyzes of variance and discriminant analysis. The results showed that there are no
significant differences in the set of acoustic variables between the two teacher groups, thus the hypothesis was rejected. However,
the average speech F | showed to be strong single discriminator. Its mean value in the group of teachers with vocal fatigue, that
is 176 Hz, suggests dysfunction. Several factors may explain the absence of acoustic differences between the two groups, one of
the most compelling of which is the fact that both groups reported similar numbers of subjective vocal and physical complaints.
The results confirm the complex phenomenology of vocal fatigue syndrome, and suggest that acoustic analysis may have limited
power to detect it.

Key words: vocal fatigue, acoustic analysis, long-term average spectrum LTAS, speech F0, teachers

PRILOG 1

Tablica 1. Suma opservacija subjektivnih simptoma vokalnoga zamora u skupini nastavnica BVZ (N=27) i skupini
nastavnica VZ (N=23)

Subjektivni simptomi vokalnoga zamora BVZ VZ
promuklost (hrapav glas) 5 16
E slab (tih) glas 1 3
% gubitak glasa 0 5
g nestabilan glas (s promjenama visine) 1 6
'E | glas dublji nego inace 3 10
% glas visi nego inace 0 0
= pucanje glasa 0 7
Suman glas 1 0
neugodan osjecaj u grlu i vratu (bol, napetost...) 1 11
'g suhoca grla 9 9
é- bol ili osjecaj zategnutosti i stisnutosti grla 2 4
; kratak dah 2 3
& | poteskoce u odrzanju dovoljno glasnoga glasa 2 5
ﬁ potreba za kasljanjem zbog nadrazenosti grla 3 14
bol prilikom gutanja 0 2
Vokalni simptomi Ukupan broj 13 52
Prosjecan broj 0,48 2,26
Tjelesni simptomi Ukupan broj 17 43
Prosjecan broj 0,63 1,87
Svi simptomi Ukupan broj 30 95
Prosjecan broj 1,11 4,13
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PRILOG 2

Upitnik kojim su prikupljani temeljni podaci i podaci o subjektivnim simptomima vokalnog zamora

Spol (zaokruzite): . . . . . . . . . e e e e e e M-7Z

Imate li neke od sljedecih problema? Dobro razmislite i zaokruzite jedan ili viSe odgovora.
* promuklost (hrapav glas)
* slab (tih) glas
* gubitak glasa
* nestabilan glas (s promjenama visine)
* glas dublji nego inace
* glas visi nego inace
* pucanje glasa (iznenadni gubici glasa usred rijeci)
* Suman glas
* neugodan osje¢aj u grlu i vratu (bol, napetost, umor)
* suhoca grla
* bol ili osjecaj zategnutosti i stisnutosti grla
* kratak dah (isprekidan govor zbog brzog istjecanja zraka i potrebe za novim dahom)
* poteskoce u odrzanju dovoljno glasnoga glasa
* potreba za kasljanjem zbog nadrazenosti grla (uzrok nije prehlada)
* bol prilikom gutanja

Datum popunjavanja upitnika:
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Pojedinacni dugotrajni prosjecni spektri govora nastavnica bez vokalnog zamora, N=27
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Pojedinacni dugotrajni prosjecni spektri govora nastavnica s vokalnim zamorom, N=23
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