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Streszczenie

W artykule przedstawiono wybrane zagadnienia pracy glosem w aspekcie monitorowania jego stanu. W kontekscie dotychczasowych
(statycznych) metod analizy statusu aparatu mowy i $piewu przedstawiono znane metody pomiaru biomarkeréw fizjologicznych
stuzacych do diagnozowania potencjalnych patologii. Zaprezentowano takze metode badania i konstrukeji systemu pomiarowego,
ktéry moze by¢ wykorzystany do biezacej oceny stanu narzadéw mowy i $piewu, tak by w czasie rzeczywistym mozliwe bylo podjecie
adekwatnych dzialan, polegajacych zasadniczo na czasowym zaniechaniu wydawania dzwiekow lub ograniczenia ich intensywnosci.
W materiale wyeksponowano przewage systemu pomiarowo-kontrolnego, stanowiacego techniczne wsparcie dla beneficjenta, nad
systemem autokontroli — zawodnym przewaznie z przyczyn socjologicznych lub z powodu niedostatecznie czytelnych sygnalow
ostrzegawczych, wysylanych przez nasz organizm.

Stowa kluczowe: systemy analizy gltosu « systemy wspomagania diagnostyki « inzynieria biomedyczna « telemedycyna

Abstract

The article presents selected issues of working with voice in the aspect of monitoring its health. In the context of the present (static)
methods of analyzing the status of the speech and singing apparatus, some known methods of measuring physiological biomarkers,
typically used to diagnose potential pathologies, have been presented. On this background, a proposal for a test method and a
measurement system design is presented, which can be used for the current assessment of the condition of the speech and singing
organs, so that in real time it would be possible to take adequate activities, essentially consisting in temporarily ceasing to emit sounds
or limiting their intensity. The material emphasizes the advantage of the measurement and control system, which provides technical
support for the beneficiary, over the self-control system, which is unreliable mostly for sociological reasons or because of insufficiently
clear warning signals sent by our body.
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Wprowadzenie

Niekonczace si¢ pasmo sukceséw, jakie kazdy z nas od-
notowuje na co dzien w swojej zawodowej praktyce
jest w ujeciu biocybernetycznym sygnalem dodatniego
sprzezenia zwrotnego prowadzacego nieuchronnie do prze-
sterowania obiektu, czyli ciata i umystu. Wobec nowych
mozliwosci trudno jest zaaprobowa¢ opcje zredukowa-
nia wlasnych wymagan, nawet wéwczas, gdy obcigzenie
stresem zawodowym przynosi negatywne skutki zdrowot-
ne. Wykonywanie kazdej pracy wiaze si¢ z wykorzystaniem
elementow ciata, w tym moézgu. Funkcjonujace w organi-
zmie naturalne narzedzia, tj. mig$nie i mdzg, sg w systemie
wczesnego ostrzegania ignorowane, poniewaz zwykle nie
dostrzegamy zwigzku ekonomicznego nadmiernej eks-
ploatacji i wysokich kosztéw odnowy, nie liczymy takze
kosztéw leczenia uszkodzonego aparatu glosu i mowy.
Praktyka nauczycielska nie potwierdza zjawiska zapla-
nowanej relaksacji, a komasacja zaje¢ wykltadowych na
uczelni nie nalezy do rzadko$ci. Wiedza o gospodarowa-
niu zasobami naturalnymi, nawet w ogélnym wymiarze,
jest nadal stabo spopularyzowana. Jej pozyskanie jest prze-
waznie trudne, a respektowanie zasad jest problematyczne,
poniewaz wymaga rezygnacji z doraznych korzysci.

Aspekty glosu

Dzwiek jest prawdopodobnie najwazniejszym antropolo-
gicznie sygnatem sluzgcym do przetrwania w kontek$cie
standéw alarmowych. Styszymy dzwigki nawet we $nie i re-
agujemy na informacje o zagrozeniu. Stereofonie i zjawisko
Dopplera wykorzystujemy w codziennosci, np. uczestni-
czac w niebezpiecznym z natury rzeczy ruchu drogowym,
wyrdzniajac przestrzennie tor i zblizanie lub oddalanie si¢
pojazdu. W domowej ciszy trzask zamka w drzwiach wej-
$ciowych brzmi niekiedy jak wystrzal i wywoluje czesto
nieadekwatne emocje.

Glos czlowieka wpisuje si¢ w $wiat pochtanianych przez
$rodowisko dzwiekéw, a jego brzmienie stanowi rzeczy-
wisto$¢ réwnolegla do semantyki. Znaczenie leksykalne
stéw nie musi ostatecznie korespondowa¢ z brzmieniem,
cho¢ instynkt nam podpowiada, jaki jest ton lekkiej przy-
gany i czym si¢ odréznia od brzmienia sléw pocieszenia
czy nagrody. Trudno jest przy tym jasno zdefiniowad, jakie
spelni¢ trzeba kryteria w dziedzinie czestotliwosciowej
i czasowej, by fala akustyczna byta matematycznie inter-
pretowalna w sensie wyrazania tresci.

Glos i mowa, w tym ich artystyczne przedluzenie, czyli
$piew, do komunikacji sg wykorzystywane zawsze, gdy
chcemy wyrazi¢ nasze wrazenia, oczekiwania czy potrze-
by. Sa rowniez podstawowymi elementami estetyzacji
rzeczywisto$ci, zapewne jako antropologiczna pochodna
prawdopodobienstwa sukcesu reprodukcyjnego. W ujeciu
holistycznym mozna przyjaé, ze jakos¢ komunikacji
akustycznej jest zalezna od brzmienia glosu. Prostg eg-
zemplifikacja tego tematu jest przewaga konkurencyjna
jednych piosenkarzy czy lektoréw nad innymi.

Anatomia aparatu glosu i mowy jest gatunkowo zalezna,
a mozliwo$¢ uogdlnienia opisu $wiadczy o istotnych po-
dobienstwach strukturalnych. Krtan przyjmuje swoja
posta¢ w 32 tygodniu zycia plodowego i jest gotowa do

pracy w chwili urodzin. W okresie noworodkowym i nie-
mowlecym krtan jest nie w pelni uwapniona, delikatna
i niewielka. Skala glosu dziecka w pierwszych okresach
zycia jest réwniez waska i niezalezna od plci. W okresie
dziecinstwa zmienia si¢ czestotliwo$¢ podstawowa glosu
(do 10 roku zycia obniza si¢ do 265 Hz u dziewczynek
i do 235 Hz u chlopcéw). W okresie dojrzewania naste-
puje przemiana dziecigcej krtani w dojrzaty organ. Glos
obniza sie¢ u mezczyzn o 1 oktawe, a u kobiet o 2-3 tony.
U osoby dorostej krtan znajduje si¢ na wysokosci 5 lub 6
kregu szyjnego i jest w pelni uksztaltowana. Po przeby-
tej mutacji glos charakteryzuje sie indywidualng barwa
i silg, a jego skala si¢ poszerza. Brzmienie gltosu rozni-
cuje si¢ w miar¢ powigkszania si¢ organéw stuzacych do
generowania mowy i silnie zalezy od spersonalizowanej
odmiennosci anatomicznej rezonatoréw.

Dorostos¢ okresdla zazwyczaj okres stalych parametrow
wykorzystywania glosu przez cztowieka. Wazne jest, aby
podobnie jak w teorii niezawodnosci okres normalne-
go uzytkowania trwal mozliwie dlugo, a intensywno$¢
wystepowania uszkodzen byta niewielka. Ostatnim frag-
mentem tej krzywej jest okres starzenia, gdy nieunikniona
destrukeja poszczegolnych frakeji aparatu mowy prowadzi
do pogorszenia jakosci wydawanych dzwigkdw, zaréwno
w mowie, jak i w $piewie. Zadaniem wspoétczesnej nauki
jest optymalizacja normalnej eksploatacji, by koszty etapu
starzenia byly minimalne.

Wybrane biomarkery w systemie ochrony
aparatu mowy

Akwizycja danych wydaje si¢ wspélczednie zadaniem
»latwym i przyjemnym”. Gdyby tak w istocie bylo, to na-
grywanie piosenki nie wymagaloby studia, lecz mozna
byloby to zrobi¢ w warunkach domowych z wykorzysta-
niem sprzetu powszechnego uzytku, ktory (jak to niekiedy
wynika ze ,specyfikacji’, czyli danych przedstawionych
bez odpowiednich referencji) umozliwia rejestracje nawet
z gigantyczng szybkoscig 96 kHz. Tymczasem w praktyce
nagranie zwyklej, prostej kompozycji z wykorzystaniem
takiego urzadzenia doraznie destabilizuje poczucie estety-
ki. Z tego powodu sprzet profesjonalny musi by¢, niestety,
zlozony i kosztowny, a jego przyklady przedstawiono
w dalszej cze$ci. Propozycje systemu, wykorzystywanego
do wlasnych badan, takze z udziatem probantéw z obszaru
zawodowego muzyki profesjonalnej, rowniez scharaktery-
zowano pokrotce w dalszej czesci materialu celem opisu
sposobu monitorowania w warunkach rzeczywistych do-
stepnosci sprzetu i oprogramowania, ktére daje szanse
samoobserwacji i wczesnej profilaktyki.

Celem ogolnego przedstawienia zlozono$ci modelu ma-
tematycznego ponizej opisano kilka spo$rod wrecz setek
biomarkeréw (zwanych czgsto w medycynie parametra-
mi), ktére mozna, a niekiedy nawet nalezy uwzglednic¢
w analizie ilo§ciowo-jakos$ciowej sprawnosci aparatu mowy
i $piewu. Ta lista najpowszechniej uzywanych w réznych
analizach wybranych biomarkeréw zawiera wielkosci
zaréwno w dziedzinie czasowej, jak i czestotliwo$ciowej.
1. Wskaznik modulacji amplitudy (ang. shimmer) — po-

wszechnie stosowany deskryptor glosu fizjologicznego

lub patologicznego; wahania amplitudy dzwieku zwia-

zane s3 z ci$nieniem podglo$niowym, zmieniajacym sie
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pod wplywem zmian amplitudy drgan i napigcia faldow
glosowych.

2. Wskaznik zmiennos$ci czestotliwosci podstawowej
(ang. jitter) — réwnie powszechny wskaznik opisu jako$ci
glosu; brak kontroli drgan strun gltosowych implikuje
jego zmiennoé¢; w przypadku $piewu ,,w poblizu” usta-
lonej czestotliwo$ci wyznacza sig jitter usredniony.

3. Wskaznik zmiany amplitudy — wzgledne odchylenie
standardowe amplitud probek wskazujgcych na poczat-
ki okresow; uzywa sie tego markera do oceny wahan
krétkotrwatych lub dtugotrwalych oraz regularnych lub
incydentalnych.

4. Wskaznik zmiany czestotliwoéci podstawowej — wzgled-
ne odchylenie standardowe ze zbioru F0; eksponuje
poziom zmian czestotliwosci podstawowej badanego
sygnatu.

5.HNR (ang. harmonic to noise ratio) — stuzy do analizy
udziatu sktadowych harmonicznych sygnalu w stosunku
do szumu; wyznaczany z funkgji autokorelacji w catko-
witym przebiegu sygnatu.

6.NHR (ang. noise to harmonic ratio) — opisuje relacje
szumu i skladnika harmonicznego sygnatu.

7.Srodek cigzkosci widma gestosci mocy - dobry deskryp-
tor ostrosci glosu, wskazujacy czy przewazaja wysokie,
czy niskie formanty.

8.Rozrzut widma gestosci mocy (ang. spread spectrum)
- deskryptor do oceny rozkladu energii sygnatu w sto-
sunku do jego srodka ciezkosci, co pozwala wyrdznié
sygnaly szumowe i dZwieczne.

Z1ozonos¢ sposobu opisu dzwigku stanowigcego mowe lub
$piew jest oczywista, a powyzsze definicje kilku z zestawu
biomarkeréw pelnig jedynie role ilustracji. Zdecydowanie
bardziej skomplikowane jest ich matematyczne modelowa-
nie umozliwiajgce poréwnywanie i analize o charakterze
diagnostycznym.

Aspekty biologiczne i techniczne monitorowania
glosu

W artykule przedstawiono system optymalizacji w aspekcie
ergonomii pracy, przy czym ograniczono zbiér bada-
nych wielkosci do tych, ktore eksponuja szeroko$¢ pasma
i wydajnos$¢ amplitudowa w wyznaczonych zakresach cze-
stotliwo$ci. Rycina 1 ilustruje uproszczong zasade dzialania
takiego systemu, w ktorym gltéwna role odgrywa system
pomiarowy. Wspodlczesnie moze to by¢ rejestrator oparty
na wbudowanym w smartfon przetworniku analogowo-cy-
frowym, ktérego rozdzielczo$¢ jest czasami nadmiernym
powodem do dumy, a szybko$¢ probkowania wielokrot-
nie wigksza od realnych potrzeb uzytkownika. Dyskusja
o parametrach tego rodzaju przetwarzania jest potencjal-
nym przedmiotem odrebnego artykulu metrologicznego.
Na dzialanie prezentowanego tu systemu nie majg realne-
go wplywu takie parametry jak np. nieliniowo$¢ catkowa
czy stabilno$¢ temperaturowa.

Na podstawie profesjonalnych autorskich badan, re-
alizowanych w Instytucie Fizjologii i Patologii Stuchu,
oraz danych literaturowych ocenia sie, ze pasmo uzytko-
we mowcy ogranicza si¢ do kilku kilohercéw (kHz). Do
$piewu potrzebne s te, jak tez wyzsze czestotliwosci, ale
ograniczenie audiogramu do 8 kHz w badaniu podstawo-
wym, 10 kHz w praktyce radiokomunikacji rozsiewczej

Pacjent Program
e System )
S,\[/)llée“vygk pomiarowy An_a_l_|zy
= o > System
Generator isiatios wczesnego
- dzwieku ;
dzwieku ostrzegania

Rycina 1. System monitorowania stanu aparatu gtosu i mowy
— opracowanie wtasne

Figure 1. Voice and speech status monitoring system

—own elaboration

System monitorowania

DS zmiany biezace w krétkim okresie

DW longitudinalne zmiany cech

Opis: DW - dane wolnozmienne; DS — dane szybkozmienne.

Rycina 2. Rodzaje zmian gtosu — opracowanie wtasne
Figure 2. Types of voice changes — own elaboration

Jakos¢ transmisji

Jakos¢ przetwarzania fali akustycznej
Uwagi
techniczne
Dohdr materiatu
akustycznego s

(mowa lub d2wieki) il

Rycina 3. Czynniki warunkujace monitorowanie gtosu
— opracowanie wtasne
Figure 3. Factors determining voice monitoring — own elaboration

czy 12-14 kHz dla wieku dalece przedemerytalnego po-
woduje, ze czestotliwo$¢ probkowania na poziomie 28 kHz
jest wystarczajaca do oceny stanu aparatu mowy i glosu.
Powszechne 44,1 kHz wystarcza wiec z nawigzka.

Glos poddawany analizie jest wytwarzany przez cztowie-
ka w trakcie procesu fizjologicznego. Na przebieg tego
procesu majg wplyw czynniki wystepujace doraznie, jak
i te longitudinalne, ktérych oddzialywanie jest postrze-
gane jako skutek proceséw inwolucyjnych. Odpowiednio
nalezy wigc monitorowac stan wyczerpania, objawiajacy
sie obnizona jakoscia emisji lub pogorszeniem funkcjono-
wania aparatu mowy i glosu, nawet wowczas, gdy doraznie
zmiany te nie sg eksponowane lub ich uwidocznienie jest
maskowane przez odpowiedni trening (rycina 2).
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Cechy fizjologiczne

Cechy behawioralne
Warunki propagacji

Rycina 4. Gtos jako wielowymiarowa zmienna losowa

— opracowanie wtasne

Figure 4. Voice as a multidimensional stochastic variable
—own elaboration

Gtos jako zjawisko
0 ogromnej ztozonosci

Wielowymiarowa
zmianna losowa

Przetwarzanie i analiza glosu to zagadnienia wieloaspek-
towe. Problem w duzym uproszczeniu zilustrowano na
rycinie 3. Wynik w postaci cyfrowej jest oczywiscie tatwy
do przechowywania, ale wpierw musi by¢ przetworzony
z postaci analogowej, co potencjalnie jest zrédlem niedo-
kladno$ci i musi by¢ wykonane z nalezyta starannoscia.
Dane musza zosta¢ przekazane do przetwarzania, a wynik

Tabela 1. Narzedzia stosowane do monitorowania gtosu
Table 1. Tools applicable for voice monitoring

koncowy zalezy rowniez od jako$ci transmisji fali gloso-
wej (mechanicznej) do rejestratora. Nie bez znaczenia
jest dobor materiatu dzwiekowego. Dopiero wowczas, gdy
jakos¢ sktadowych jest dobra, mozna mysle¢ o poprawno-
$ci systemu wnioskowania.

Celem analizy danych nastepujacej po pomiarze jest po-
szukiwanie okreslonych informacji. Obecnie wykonuje si¢
to zaréwno sprawdzonymi metodami algorytmicznymi,
dopuszczalnymi w medycynie heurystykami, ale réwniez
poprzez stochastyczne penetrowanie zasobow wystepujace
pod nazwa sztucznej inteligencji. Na rycinie 4 zilustro-
wano problem analizy glosu ludzkiego, ktéry moze by¢
postrzegany w trzech aspektach, przy czym rozréznienie
wplywu cech fizjologicznych i behawioralnych nierzad-
ko jest zadaniem samym w sobie. Sumarycznie warto glos
potraktowac jako wielowymiarowg zmienng losows, z na-
lezytym szacunkiem podchodzac do entropii informacji.
W istocie dopiero zastosowanie powaznego sprzetu oblicze-
niowego umozliwia realng analize cech, przy czym za punkt
wyjécia nalezy przyja¢ konieczno$¢ opracowania biologicz-
no-medycznego opisu, zwanego systemem objasniajacym,
uprawniajacego do podejmowania decyzji terapeutycznych.

Nazwa systemu

Producent

Dedykowany
HW

Cechy funkcjonalne

Klasa systemu

KAY CSL 4500b

Pentax
Medical

tak

Rozbudowana wersja systemu (hardware i software)
Computerized Speech Lab (CSL). Sprzet dedykowany

do podtaczenia wysokiej klasy mikrofonéw oraz

wejsc liniowych (4 linie), pozwala uzyskaé dynamike
wieksza 0 20-30 dB w stosunku do najlepszych kart
dzwiekowych w komputerach. tgcznie 4 wyjscia
dzwieku: na stuchawki oraz gtosniki. Dedykowana karta
interfejsu w PC do potaczenia z modutem audio — praca
tylko ze stacjonarnymi komputerami PC.

Pasmo przenoszenia sygnatu od 0 do 88 kHz; 11 aplikacji

do réznorodnych analiz gtosu i dzwieku, w tym MDVP
pozwalajacy uzyskaé 34 biomarkery gtosowe.

profesjonalny,
do diagnostyki
klinicznej

Visi-Pitch

Pentax
Medical

Tahsza wersja hardware taczona z komputerami za
pomocg USB. Pasmo przenoszenia od 5 Hz do 24 kHz.
Pozwala na prace z przenosnymi komputerami typu
notebook. Dwa wejscia mikrofonowe lub liniowe.
Software jak w CSL 4500b.

profesjonalny,
do diagnostyki
klinicznej

Praat

University of
Amsterdam

Darmowy software stosowany przede wszystkim

w analizach do celéw naukowych. Umozliwia analize
spektralng, formantowa, wyznaczanie biomarkeréw oraz
wiele form przeksztatcen dzwieku,

a takze synteze mowy.

do analiz
akademickich

Oxford Wave
Research

Vocalize

nie

Software do biometrii gtosu uzywany m.in. innymi

w laboratoriach Sledczych policji. Przeznaczony przede
wszystkim do analizy treSci mowy oraz rozpoznawania
moéwcy. W analizie uzywana jest jedna z dwéch metod:
analiza formantowa oraz analiza oparta na MFCC. Dziata
w potaczeniu z oprogramowaniem BioMetric.

profesjonalny do
analiz kryminalisty-
cznych

Oxford Wave
Research

Spectrum
View

nie

Wizualizacja w czasie rzeczywistym spektrogramu
rejestrowanego przez mikrofon smartfonu lub tabletu
pracujacego pod kontrola systemu operacyjnego 10S
(iPhone, iPad itp.). Pozwala analizowac czestotliwosci
styszalne lub niestyszalne. Dzwieki mozna nagrywac
i przekazywac za pomocg e-mail do dalszej analizy.

potprofesjonalna,
personalna

Centre for Digital
Music, Queen
Mary University
of London

Sonic
Visualizer

nie

Aplikacja typu open source na Windows, Linux i Mac;
umozliwia wizualizacje nagranych dzwiekéw w postaci
spektrogramow oraz wyswietlania spektrum dzwieku

personalna

Opis/Note: HW — HardWare; CSL — Computerized Speech Lab; MDVP — Multidimensional Voice Program; MFCC — Mel-Frequency Cepstral

Coefficient.
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Narzedzia medyczne i laboratoryjne do
monitorowania glosu

Od wielu lat w laryngologii i foniatrii dostgpne s3 systemy
pomiarowe, zwlaszcza w formie oprogramowania,
nierzadko ze wsparciem specjalistycznego sprzetu me-
trologicznego. Przeglad i skrécong charakterystyke takich
rozwigzan przedstawiono w tabeli 1. Podstawowe cechy
funkcjonalne umozliwiaja pobiezng kwalifikacje do sto-
sowalno$ci w celu przeprowadzenia diagnozy zaburzen
funkcjonowania aparatu glosu i mowy.

AVM i ergonomia pracy glosem

Wykorzystanie glosu przez czltowieka, mimo znacz-
nego postepu ergonomii pracy, jest nadal zjawiskiem
niekontrolowanym. Sygnatem zwrotnym $wiadczacym
o potencjalnych zaburzeniach jest dolegliwo$¢ bdélowa,
ktérej moze towarzyszy¢ zaburzenie pierwotnego
brzmienia glosu. Niestety czesto wystepuje tez zjawisko
maskowania funkcjonalnego, polegajacego na korekcie
sygnalu akustycznego (wielu $piewakow wykorzystuje
metody ,,usprawnienia” glosu w przypadku niedyspozy-
cji zdrowotnych). Latwo domysli¢ sie, ze takie zachowanie,
powielane bez umiaru, prowadzi¢ moze do powaznych
dysfunkcji aparatu glosu i mowy. W obliczu cz¢sto
wystepujacego przymusu ekonomicznego i spotecznego za-
lecenia wczesnej profilaktyki nie sg realizowane. Pragnienie
awansu zacheca do maskowania niedostatku, cho¢ ogélnie
wiadomo, jak trudno jest przywrdci¢ sprawnos¢ organu,
ktorego prawidlowe funkcjonowanie zostalo powaznie
zaburzone. Powage tego problemu dostrzega srodowisko
lekarzy laryngologéw i foniatrow. Koszty sanacji powaz-
nych zaniedban sa bowiem z reguly wielokrotnie wyzsze
od obcigzen zwigzanych z dzialaniami prewencyjnymi.

Analiza zaburzen
krotkoterminowych

g
S

Baza danych
diagnostycznych

Smatrfony jako interfejsy minitorowania gtosu

Centralny
system
informatyczny
System
telekomunikacji
I |
Obiekt Obiekt Obiekt

antropotechniczny antropotechniczny | | antropotechniczny

Rycina 5. Struktura systemu AVM — opracowanie wtasne
Figure 5. Structure of the AVM system — own elaboration

Inicjatywa prac badawczych doprowadzita do podjecia
wspolnych prac przez srodowisko lekarskie i inzynierow
z Politechniki Slaskiej ukierunkowanych na system wcze-
snego ostrzegania przed przecigzeniem pracy glosem.

Proponowany system antropotechnicznego systemu
monitorowania glosu (ang. anthropotechnical voice
monitoring system, AVM) opiera si¢ na analizie wybra-
nych biomarkeréw oraz ocenie na podstawie zlozonego
modelu matematycznego kondycji emisyjnej pacjenta
w czasie pracy. Druga funkcjonalno$cia jest wyznaczanie
linii trendéw zmian niezauwazalnych doraznie, a stano-
wigcych dlugofalowo powazne zagrozenie dla pacjenta.
Podstawowym zalozeniem funkcjonalnym systemu po-
miarowego jest poreczno$¢ i odporno$¢ na uchybienia
eksploatacyjne. Wspolczesne systemy metrologiczne maja
posta¢ obiektow zwanych antropotechnicznymi, ponie-
waz jako urzadzenia techniczne stuza czlowiekowi do

(¢9))

Analiza zaburzen
dtugoterminowych

Rycina 6. Przyktadowe rozwigzanie techniczne systemu pomiarowego wraz z terminalami metrologicznymi uzytkownika — opracowanie

wtasne

Figure 6. An example of a technical solution of a measuring system with user’s metrological terminals — own elaboration
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realizacji okreslonych zadan. Obiekty takie rozmieszcza-
ne sg w rozlegtej sieci teleinformatycznej, zapewniajacej
facznos¢ (dzi$ przewaznie bezprzewodows, dla wygody
uzytkownika) z systemem informatycznym ulokowanym
w tzw. chmurze, czyli z wirtualnym $rodowiskiem ar-
chiwizacji i przetwarzania danych. Mozliwo$¢ akwizycji
gigantycznej ilosci informacji pozwala na uzycie stocha-
stycznych metod poszukiwania wiedzy, czyli sztucznej
inteligencji. Na rycinie 5 przedstawiono schemat takiej
struktury systemu AVM, ktorej gléwna cecha jest prze-
niesienie zlozonych obliczen do wydajnego przetwarzania
chmurowego, dzieki czemu w rekach uzytkownika pozosta-
je czytelny terminal wyposazony w adekwatny rejestrator
dzwieku (smartfon).

Mozna przyjaé, ze system pomiarowy AVM, stuzacy do
spersonalizowanego monitorowania zaburzen glosu,
zwlaszcza w aspekcie obcigzenia zawodowego, bedzie miat
postac przedstawiong na rycinie 6.

Uzycie sprzetu powszechnego uzytku (typu smartfon)
jest oczywiscie uwarunkowane jako$ciag wbudowanego
przetwornika analogowo-cyfrowego, za pomoca ktérego
rejestrowany jest dzwiek. Mozliwo$¢ zaprogramowania
parametréw przetwarzania przez dyktafon jest oczywiscie
réownie niezbedna, by osiagnaé zadanag szybkos¢ i roz-
dzielczos¢ konwersji. W kontekscie obecnych trendéw nie
przewiduje sie w tym wzgledzie trudnosci technicznych.

Algorytm optymalizacji pracy glosem

Oczekiwanym wynikiem dzialania projektowanego
systemu pomiarowego jest informacja o biezagcym wy-
czerpaniu aparatu glosu i mowy. Pacjent pracujacy gtosem
ma zawsze mozliwo$¢ pozyskania szczegélowej wiedzy
o jako$ci wydawanych dzwigkéw. Przewaznie diagnozy
dokonuje on z wykorzystaniem wtasnego odczucia bolu
(informacji ptynacych z receptoréw bolowych), ale na tej
podstawie nie zawsze podejmuje odpowiednia decyzje.
Mozna przyjaé, ze osoba eksploatujaca glos znacznie
powazniej podejdzie do swojej niedyspozycji glosowej,
kiedy otrzyma wyrazny sygnat — adekwatny do aktualnego
stanu narzadu glosu - informujacy o progu przekrocze-
nia granicy wydolnosci gtosowej. Dlatego w odniesieniu
do gtosu tak wazna jest powszechna wiedza o profilakty-
ce i ergonomii pracy glosem.

Rejestracja przekroczenia granicy wydolnoéci gtosowej
dziala na wyobraznie uzytkownika znacznie silniej niz
$wiadomo$¢ permanentnego, lecz niedestruktywnego prze-
kraczania dopuszczalnych wartosci (oczywiscie chodzi tu
o typowa reakgje, jest bowiem wielu pacjentéw, ktorzy do
rozmaitych badan okresowych i biezacego automonito-
rowania podchodza z nalezyta starannoscia). Zaklada si¢
wiec, ze na podstawie zagregowanej informacji uzytkownik
podejmie decyzje o doraznym odpoczynku. Przywrdcenie
wlasciwej gotowosci do pracy pozwoli na uniknigcie prze-
cigzenia i przekroczenia granicy wydolno$ci gtosowe;j.
Opierajac si¢ na wynikach pracy systemu pomiarowego
uzytkownik moze podja¢ decyzje o wykonaniu poglebio-
nej diagnostyki medycznej, o ile zachodzi uzasadnione
podejrzenie dolegliwosci przewleklej. Schematycznie ilu-
struje to rycina 7.

Pacjent
System Pogtebiona
monitorowania | <@l | diagnostyka
gtosu medyczna

Ergonomia

pracy gtosem

Rycina 7. Schemat dziatan prewencyjnych — opracowanie wtasne
Figure 7. Scheme of preventive actions — own elaboration

Podsumowanie i wnioski

Artysta muzyk, pracownik dydaktyczny, nauczyciel czy
po prostu czlowiek pracujacy glosem powinien dyspo-
nowa¢ odpowiednim oprzyrzadowaniem do obserwacji
stanu swojego najcenniejszego narzedzia, czyli aparatu
glosu i mowy. Umiejetne wykonywanie zawodu wymaga
wiedzy z zakresu ergonomii, by unika¢ zuzycia narzedzi
i stanu wyczerpania. Z reguly cztowiek dostrzega nieko-
rzystne zjawiska dopiero wowczas, gdy trzeba dokonywa¢
naprawy, ktora zwykle jest kosztowna. Wczeéniejsze sta-
rania o wymiarze prewencyjnym skutkuja przewaznie
znacznie dltuzszym okresem poprawnej eksploatacji.

W przypadku emisji glosu nie jest to ani latwe, ani
oczywiste, poniewaz przyczyny dysfunkcji moga mieé
charakter zaréwno fizjologiczny, jak i behawioralny.
Wielowymiarowo$¢ takiej zmiennej losowej uniemoz-
liwia precyzyjne autonomiczne sterowanie. Dlatego tez
konieczne jest realne wspomaganie oceny poprawno-
$ci funkcjonowania aparatu glosu i mowy. Wymaga to
opracowania czytelnego sygnalu, w szczegolnosci skfania-
jacego do doraznego lub dlugookresowego odpoczynku.
Wynikiem takiej $wiadomej relaksacji ma by¢ przywréce-
nie funkcjonalnoéci i mozliwo$¢ kontynuacji pracy. Warto
wykorzysta¢ w tym przypadku informacje o sobie agrego-
wang przez dlugi czas, jak rowniez informacje o podobnych
pacjentach z kompatybilnej grupy wiekowej i zawodowe;j,
poniewaz ostatecznie taka wielka liczba danych umozli-
wia zastosowanie stochastycznych metod poszukiwania
wiedzy. Uzycie sztucznej inteligencji jest uzasadnione
realng trudno$cia dokonania analizy przyczynowo-skut-
kowej w przypadku stabo okreslonych wielowymiarowych
zmiennych losowych. Proponowany w tekécie AVM jest
przeznaczony do monitorowania zjawiska biologicznego
i umozliwia wsparcie decyzji o poglebionej diagnostyce
medycznej w przypadku stwierdzenia nieprawidlowosci.
Uwalnia to od koniecznosci definiowania systemu obja-
$niajgcego, potencjalnie uprawniajacego do diagnozowania
lub terapii. System AVM jest wigc realnie jedynie ,inte-
ligentnym” wzmacniaczem w petli biocybernetycznego
sprzezenia zwrotnego, w ktorej pacjent ma szanse na za-
uwazenie informacji o spadku wlasnej biezgcej wydolnosci
oraz o zaburzeniu trajektorii dfugookresowej charaktery-
styki gtosu, sugerujacym postepujace, acz drobne zmiany
cech, jako skutek narastajacej patologii.
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Nie bez znaczenia jest rejestracja informacji o artefaktach
zmeczeniowo-patologicznych oraz trendach zmian cech.
W przypadku spersonalizowanego rozproszonego systemu
monitorowania z archiwizacja danych w chmurze obli-
czeniowej informacja, nawet stanowigca dane osobowe
(w tym dane o glosie pacjenta), jest wprawdzie bezpiecz-
na, ale nieprzemijajaca, o ile oczywiécie uzytkownik sam
jej nie zneutralizuje.

Pismiennictwo

Funkcjonalno$ci systemu AVM wraz z postepem badan
beda rozszerzane i dostosowywane do réznych grup bene-
ficjentow. Mozliwo$¢ uzycia przez dowolnego uzytkownika
bedzie zapewne stymulatorem dalszych badan nad infor-
macyjng zawartoscig glosu cztowieka.
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