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1 Uvod

Hlas jako prostfedek komunikace uziva kazdy cloveék. Hlasova funkce je vSak
mnohdy povazovana za samoziejmost a jeji dilezitost si ¢lovék casto uvédomuje
az v duasledku véaznych hlasovych obtizi. Prostfedkem piedchazeni témto problémim
je dodrzovéani hlasové hygieny, ktera je nezbytnd zvlasté u hlasovych profesionald,
Ktefi uzivaji hlas jako pracovni nastroj.

Cilem predkladané diplomové prace bude vedle popisu zakladnich anatomickych
a fyziologickych ptedpokladi hlasové funkce, vyzdvizeni dulezitosti hlasové hygieny
a upozornéni na negativni pusobeni navykovych latek na hlas zjistit, v jaké mife se mezi
dotazovanymi opernimi pévci Janalkovy akademie muzickych uméni a Ceského
filharmonického sboru vyskytuji kufaci, konzumenti alkoholu ¢i jinych drog a jakym
zpusobem tyto navykové latky negativné ovliviuji jejich hlas.

Uvodni kapitola diplomové prace bude vénovana anatomii a fyziologii hlasového
ustroji. Podrobné budou rozebrany hlavni slozky tvorby hlasu, kterymi je ustroji dechové,
fonacni a artikulacni.

Stézejni cast diplomové prace se bude zabyvat hygienou hlasu. Bude zkouman
predevsim vliv prostiedi a zivotospravy na hlas, budou stanovena zakladni pravidla
spravného hlasového tréninku, pficemz nebude opomenuta dilezitost hlasového klidu
a predchazeni infekcim hlasového tstroji. Dalsim bodem této kapitoly bude vliv
psychickych procesti na hlas se zaméfenim na stres a trému a bude zminéno pusobeni
hormoni na lidsky hlas.

Dilezitym bodem diplomové prace bude také nasledujici kapitola vénovana vlivu
navykovych latek na hlas se zaméfenim pfedev§im na drogy vSedniho dne
(cigarety a alkohol). Dtraz bude bran ptedevsim na slozeni téchto latek a jejich somatické
disledky.

Zavere€nou casti predkladané diplomové prace bude vlastni vyzkum zaméfeny
na zhodnoceni vlivu koufeni a navykovych latek na hlas dotazovanych opernich pévci.
Cilem vyzkumu bude zjistit, v jaké mife se vyskytuji mezi opernimi pévci kuféci,
konzumenti alkoholu ¢i jinych drog a jakym zptsobem tyto navykové latky pusobi
na jejich hlas. Metodou vyzkumu bude dotaznik vlastni konstrukce, jehoZ prostrednictvim
budou zkoumany dva velmi uzké okruhy respondentl, a sice studenti operniho zpévu
Janackovy akademie muzickych uméni v Brné a &lenové Ceského filharmonického sboru

Brno.



2 Anatomie a fyziologie hlasového ustroji

Abychom porozuméli tomu, jak funguje hlasové ustroji ¢loveéka a jak vznika hlas,

je nutné mit zadkladni znalosti z anatomie (nauky o stavbé lidského téla) a fyziologie

(vé&dy, ktera popisuje fungovani lidskych organi).*

Uvodni kapitola bude proto zaméfena na stavbu a fungovani téch ¢asti téla, které se
podileji na tvorbé hlasu. S fonacnim ustrojim uzce souvisi ustroji dychaci a artikulac¢ni.
Tvorba hlasu se rovnéz neobejde bez dobrého sluchu a spravného fungovani centralni

nervové soustavy. Vzajemny vztah vSech zminénych slozek znézorfiuje nasledujici

obrazek.

HLAS JE TVOREN

—SLUCH

Obr. &. 1. Tvorba a fizeni hlasu

Zdroj: HYBNASEK, Ivan, VOKURKA, Jan. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Praha: Karolinum, 2006. s. 51.
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2.1 Dychaci ustroji

Dychani patii k zakladnim zivotné dalezitym funkcim, dochéazi pfi ném k vyméné
plynd v plicich, do tkani je z krve privadén kyslik a odvadén kysliénik uhligity.”

Dychaci tstroji, které se podili na vzniku hlasu, za¢ina Vv zevnim nose nosnimi
dirkami, pokracuje dutinou nosni, do niZ usti vedlej$i nosni dutiny do nosohltanu a hltanu,
kde se kiizi s cestami polykacimi a tusti dale pres hrtan, pradusnici a celé priduskové
vétveni az do plicnich sklipkd. Dychaci Gstroji d&lime na horni a dolni cesty dychaci.?

Svec v souvislosti s tvorbou hlasu hovoii o dychacim ustroji jako o hlasovém akustickém

, , . R < . 4
systému, ktery schematicky zndzornuje nasledujici obrazek.

patrohitanovy
Uz aver |—__.._L
‘nosni

SUPRAGLOTICKY TRAKT
(horni cesty dychaci)
_ M

’ P hlasivky

pradusnice
a produsky

ptlice

|J dychaci svaly

Obr. ¢. 2. Schematické znazornéni hlasového akustického systému.
Zdroj: SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 16.

SUBGLOTICKY TRAKT
{dolni cesty dychacl)
A

2.1.1 Horni cesty dychaci
Zevni nos je pokryt kazi, podklad tvoii vpifedu chrupavka a v zadni ¢éasti kost

a prevazné nosni kistky. Nosni dirky vedou do nosni predsing.”

Dutina nosni (cavum nasi) je ohrani¢ena kostrou zevniho nosu a zasahuje hluboko
do stfedu lebky, nachazi se nad dutinou ustni od niz je odd€lena patrem. Uprostied
je dutina nosni rozdélena nosni ptepazkou na dvé ¢ésti. Na obou stranach se nachazi tii

kosténé lastury (skofepy) pokryté sliznici. V zadni ¢asti prechdzi dutina nosni

2 FROSTOVA, Jana, VANIAKOVA, Maria. Zdklady hlasové vychovy pro ucitele 1. 1. vyd. Bmo:
Masarykova univerzita, 2000. s. 7.

3 PLCH, Josef. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Brno: Institut pro dalii vzd&lavani pracovnikii ve zdravotnictvi,
1994. s. 25.

*SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 16.

® PLCH, Josef. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Brno: Institut pro dalsi vzd&lavani pracovniki ve zdravotnictvi,

1994. s. 25.



do nosohltanu dvéma Sirokymi otvory, které se nazyvaji choany. Dutina nosni je vyznamna
pro otepleni, rozvifeni a ocisténi vdechnutého vzduchu. Proto také upfednostitujeme
dychani nosem pted dychanim 1'Jsty.6

Dutiny dychacich cest jsou pokryty sliznici s fasinkami, které kmitaji smérem
K ustni dutin€ a vytvari tak samocistici systém. Sliznice dutiny nosni je zna¢n¢ rezistentni
a adaptabilni vic¢i bézné bakteridlni flofe, snadno podléha virové infekci a nadmérnym
chemickym podnétim (znecisténi ovzdusi, kout). Sekrecni zlazky a poharkové bunky
vytvaii dvojvrstevny sekrecni film. Prvni vrstvou je vnitini serozni film, ve kterém kmitaji
fasinky, druhou vrstvu tvofi zevni mucinozni film, na némz se zachycuje prach a drobné
necistoty, které jsou kmitanim ftasinek asi po 20 minutich posunuty do oblasti choan.
Ohtev a zvlhéeni vzduchu v dutin€ nosni zajisStuji Zilnaté pleten€ nosnich skotfep
s objemnym pratokem krve. Nosni sliznice dokaze pifi venkovni teplot¢ vzduchu
— 10 az + 42 °C regulovat teplotu vzduchu tak, Ze v urovni hltanu ma piiblizng 34 °C.’

Z dutiny nosni prochazi vdechovany vzduch do hltanu (pharynx). Hltan je nahote
slepé uzaviena trubice sméfujici smérem doli. Predni sténa hltanu se otvird do tfi dutin
umisténych nad sebou: dutinu Ustni uzavira nosohltan (rhinopharynx), zadni ¢ast dutiny
tvofi oropharynx a za jazykem a pfiklupkem hrtanovym se nachéazi laryngopharynx.
Po obou stranich kofene jazyka a zadni casti hltanu se klenou k mékkému patru
dva patrové oblouky, mezi nimiz jsou uloZeny mandle.?

Posledni ¢ast hornich cest dychacich tvofi hrtan (larynx), v némz jsou uloZeny

hlasivky.

2.1.2 Dolni cesty dychaci

Priidusnice (trachea) je prvnim orgdnem dolnich cest dychacich. Je to pruzna
asi 10 cm dlouha trubice slozena z chrupavcitych krouzkl spojenych vazivem. Pti fonaci
je vzduch stlacovan pod uzavienou hlasovou S$térbinou pravé v priidusnici. Na dolnim
konci se pridusnice vétvi na dvé pridusky.®

Priiduska (bronchus) ma podobnou stavbu jako pridusnice, vétvi se do plicnich

lalokti a dale na prudusinky a plicni sklipky (alveoly). Celkova plocha vsech plicnich

® PLZAK, Jan. ORL pro vieobecné praktické lékare. 1. vyd. Praha: Nakladatelstvi Dr. Josef Raabe, 2011. s.
22.

! SLAPAK, Ivo. Kapitoly z otorhinolaryngologie a foniatrie. 1. vyd. Brno: Paido, 1995. s. 25.

8 MORAVKOVA, Blanka. Metodika zpévu. 1. vyd. Brno: Janatkova akademie miizickych uméni, 2008. s. 3.
9 PLCH, Josef. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Brno: Institut pro dalsi vzd&lavani pracovniki ve zdravotnictvi,
1994.s. 33.



sklipkti je okolo 100 m® a pravé zde prijima krev kyslik ze vzduchu a odevzdava zpét
kysli¢nik uhligity.'

Vlastnim dychacim organem jsou plice (plumo). Obé plice vazi piiblizné
600 — 800 g, pricemz prava plice je vétsi. Dolni plocha plic (plicni béaze) spociva
na branici, horni zizené konce plic se nazyvaji plicni hroty. V prostoru mezi obéma
plicemi — v mezihrudi, je ulozena priidusnice a za ni jicen, srdce, velké cévy, nervy a mizni
uzliny. Plice jsou ulozeny v hrudnim kosi, ktery je tvofen dvanacti pary Zeber upinajicich
se vzadu Kk patefi. Sedm hornich Zeber je spojeno s hrudni kosti, dalsi tfi jsou napojeny
na predchozi zebro, posledni dva pary zeber jsou volné. Mezi zebry se nachazi dvé skupiny
mezizebernich svall, které se vyznamné podileji na procesu dychani. Zevni svaly
nadechové — tzv. rozpinae hrudniho koSe a vnitini svaly vydechové — tzv. stahovace
hrudniho koge.*

Dutinu hrudni od dutiny bfisni odd€luje branice, coz je silny, pohyblivy,
kopulovité vyklenuty sval zacinajici na patefi a upinajici se na Zebra. Branice je hlavnim
nadechovym svalem, svym stahem obstaravad 2/3 az 3/4 objemovych zmén hrudniku.
Rozsah dychacich pohybu branice €ini pii klidném dychani asi 1 cm, pti hlubokém vdechu
7 az 8 cm. Pti nddechu se branice zplostuje, ¢imz se zvétSuje prostor dutiny hrudni,

. . NI TR o o1t s 12
zaroven dojde ke stlaeni organti dutiny bfi$ni a k mirnému vyklenuti ptedni bfisni stény.

2.1.3 Mechanismus dychani

Dychani je zékladni €innosti organismu, probiha po cely Zivot ¢loveka. Dychani
zajistuje privod kysliku do organismu, ¢imZ ho udrzuje pfi Zivoté. Dychani je jedina
biologicka funkce, ktera mize probihat automaticky a mtize byt fizena i védomé&. Zejména
pfi zpévu je nezbytné védomé ovladani dechu, jeho hloubky, rychlosti, zastaveni,
prodlouieni.13

Dechovy rytmus a jeho frekvence jsou fizeny Cinnosti centrdlniho nervového
syst¢ému v prodlouzené miSe. Tuto automatickou aktivitu vSak ovliviiuji 1 receptory
pfijimaci chemické signaly zkrve. Pfi zvySené koncentraci oxidu uhli¢itého
nebo pti stoupajici kyselosti krve dojde k aktivaci receptort stimulujicich centra

pro zvyseni frekvence a prohloubeni dechu tak, aby hladiny krevnich plynt dosahly opét

W FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 48.

1 RANINEC, Josef. L udsky hlas a jeho kultivovanie. 1. vyd. Bratislava: Pedagogicka fakulta University
Komenského v Bratislavé, 1997. s. 32.

2 FROSTOVA, Jana, VANIAKOVA, Maria. Zdiklady hlasové vychovy pro ucitele I. 1. vyd. Bmo:
Masarykova univerzita, 2000. s. 9.

3 SLAPAK, Ivo. Kapitoly z otorhinolaryngologie a foniatrie. 1. vyd. Brno: Paido, 1995. s. 32.
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normdlni hodnoty. Pfi riznych psychickych procesech jako je vzruSeni, tzkost, bolest,
pti reflexech kychani, kasle, zivani a polykani a také pii feci a zpévu se uplatiuji vlivy
vysSich mozkovych center (kiira, hypothalamus, limbicky systém).14

Dychani probiha ve dvou hlavnich fazich: vdechu (inspirace) a vydechu
(exspirace). Pii bézném tichém vdechu je zapojena branice a vnéjsi mezizeberni svalstvo,
jehoz stahem se rozSifuje a zvedd hrudni koS. Hrudni kost se posunuje doptedu,
Klenuta branice se smr$ténim oplo$tuje a zpusobuje tlakem na obsah bii$ni dutiny lehké
vyklenuti bfi$ni st€ény dopiedu. V plicich vznika oproti zevnimu prostieni podtlak a vzduch
je nasavan do plic. I velmi maly pohyb branice zvySuje obsah vzduchu v plicich,
ato az 0 250 az 300 mililitra. ™

Klidny vydech je pasivnim dé&jem, pfi kterém hrudnik piisobenim své hmotnosti
a elasticity klesne do ptivodni polohy, branice se vyklene a objem dutiny hrudni a plic
se zmensi. Dojde ke zvySeni tlaku uvniti plic a vzduch je vypuzovan ven. Pfi aktivnim
vydechu je zapojeno i svalstvo bfisni stény (tzv. biisni lis) a mezizeberni svaly vnitini
(vydechové). Pti prohloubeném c¢i usilovném dychani jsou aktivizovany i tzv. pomocné
svaly dychaci (Siroky sval zadovy, ¢tythranné svaly bederni, velky a maly prsni sval, kréni
svaly, svaly pazniho pletence...).*

Tyto dvé hlavni faze dychaciho procesu je nutné doplnit dvéma mensimi,
avSak velmi vyznamnymi fazemi: fazi preinspiracni a fazi preexpiracni. V piipadé
preinspiracni faze jde o kratkou pauzu (uklidnéni dechu) na konci vydechu pfed nadechem,
v klidu trva pfiblizné 250 ms. Faze preexpiracéni je ponékud kratsi (50 — 100 ms),
je to kratka pauza po skonceni nadechu pied vydechem. Obé tyto faze lze védomé
prodlouzit.'’

Mnozstvi vdechovaného vzduchu je velmi vyznamné pro optimalni tvorbu
zpévniho hlasu. Pii velkém mnoZstvi vzduchu je tonus branice maly, ochabla branice
je vtahovana do hrudniho prostoru. Naopak pii malém mnozstvi vzduchu je tonus branice
velky, kopule branice je zplosSté€la a je v niZ§i poloze. Mira tonusu branice je zavisla
na mnozstvi vzduchu, jde tedy o ,,tonické tfizeni dechu®. Pod pojmem svalovy tonus véda
rozumi ,.trvaly pasivni stav napéti, kterym je nesen Zivy organismus‘“. Pro pedagogickou
praxi ztéchto informaci vyplyva zavér, ze nadmérny nadech je velkym nebezpec¢im

pro fyziologické poméry v dechovém a hlasotvorném Ustroji, nebot’ pfebytecné nadechnuty

Y FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici uciteli. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 48.
' Tamtéz. s. 49.

Y BAR, Jifi. Pravy tén a pravé pévecké uméni. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1978. s. 134 — 136.

Y FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 49.

8



vzduch svym tlakem pfipravi brénici o jeji volnou pohyblivost, snizi tak jeji tonus
a zpusobi pevné sevieni a néslednou fixaci pfilehlych svalovych skupin spolu s napétim
krénich svalt. Kvalita brani¢ni funkce totiz vyrazné ovliviiuje funkci hrdla a naopak,

dychani zpévaka je zavislé na fonacnim orgému.18

1. Dutina celni 12. Hrdlo
2. Kost lebecnf 13. Mékké patro
3. Dutina kosti klinové 14. Cipek
4. Cipek 15. Piklupek
5. Spicka jazyka
6. Hrbet jazyka
= 1.Jazylka
8. Chrupavka $titng
9. Stérbina hlasovd
. 10. Dutina nosni

1. Dutina dstni

Obr. ¢. 3. Volna cesta vzduchu Obr. ¢. 4. Tlakem dechu piiviené hrdlo
Zdroj: VALKOVA, Libuse, VYSKOCILOVA, Eva. Hlas individuality. Psychosomatické pojeti hlasové
vychovy. 1. vyd. Praha: Nakladatelstvi AMU, 2005. s. 53 — 54.

2.1.4 Typy dychani

Rozeznévame celkem Ctyfi typy dychani:

Svrchni (klavikularni, klickové, ramenni) dychani

Pti svrchnim dychéani dochézi k nddechu pouze do horni ¢asti hrudniku, vzduchem
jsou naplnény pouze hroty plic, ¢imz dojde k vytlaeni hrtanu z jeho piirozené nizké
polohy, coz se nasledn¢ projevi nadmeérnym napétim kréniho svalstva a svalstva ramence
pletenniho. Toto svalové napéti negativné ovliviiuje hlasovou kvalitu, hlas zni seviené.
Svrchni typ dychani lze rozpoznat i pouhym okem, projevuje se zdvihem ramene
pii nadechu, vpadlym hrudnikem a kulatymi zady. Ze vSech typt dychani je svrchni
dychani nejméné vyhodné, nebot’ pfi ném dochdzi ke vdechnuti velmi malého mnozstvi
vzduchu, a to s velkou namahou.*®

Hrudni (kostalni, Zeberni, meziZeberni, thorakalni) dychani

Na realizaci tohoto typu dychdni se nejvice podileji mezizeberni svaly. Vzduch

se pii vdechu nedostane do nejspodnéjsi Casti plic, ale k jeho vyméné dochéazi pouze

8 VALKOVA, Libuse, VYSKOCILOVA, Eva. Hlas individuality. Psychosomatické pojeti hlasové vychovy.
1. vyd. Praha: Nakladatelstvi AMU, 2005. s. 53 — 54.
Y EROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 50.
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ve stfedni Casti plic. Pfi nddechu se hrudni ko§ rozsiti predozadnim smérem, do vysky
a nahoru do stran, bfi$ni sténa je vtazena, branice se nesnizuje a ramena jsou v klidu. Tento
typ dychani se uziva zejména pii zvysené télesné namaze.?°

Brani¢ni (briSni, abdominalni, diafragmatické) dychani

Brani¢ni typ dychdni se vyznacuje intenzivni cinnosti branice pii vdechu
ve spolupraci s bfisSnimi svaly pfi vydechu. Vzduch se pfi tomto typu dychani dostava
predeviim do stiedu a do spodni &asti plic. Cinnost meziZebernich svald je u braniéniho
dychani minimalni, hrudnik se pfi nadechu nezveda, rozSifuje se pouze smérem
k nejspodn&jsi asti, priGemz se bfisni sténa vyklene dopiedu.”*

Dychani Zeberné — brani¢ni (kombinované, smiSené, kostalné - abdominalni)

Zebernd — braniéni dychéani spojuje dva predchozi typy dychani (hrudni a bfisni),
pficemz se dutina hrudni rozsiii obéma sméry (horizontaln¢ i vertikdln€) a plice se tak
naplni dostatecnym mnozstvim vzduchu. Toto dychéni umoziuje spravnou koordinaci
vydechového proudu pii mluvé i pfi zpévu. Pfednosti tohoto typu dychani je také velka

vzdalenost svalovych pohybtll od hrtanu, ¢imZ se zmenSuje tlak na hlasivky.22

2.1.5 DrZeni téla

Kozelska zduraznuje dulezitost rovnovahy mezi drzenim t¢la, dychanim a fonaci,
kdy se jedna o vzdjemny vztah, pfi némz jeden fenomén podminuje kvalitu Cinnosti
druhého fenoménu.?

Jak spravné upozoriuje Bar, spravné dychani je zavislé na spravné télesné formé,
ktera je podminéna napiimenim patefe. Nasledujici obrazek zndzoriiuje normalni
a Skodlivy nespravny postoj. Toporné vzpiimena rovna patet rovnéz neni idedlem. Spravné
napiimeni patefe se vyznacuje mirnym zvlnénim potfebnym k dostate¢nému zachyceni
tihy téla. Ke spravnému drzeni patefe je tieba dostatecné silné zddové svalstvo a spravna
poloha panve, kterou drzi svaly hyzdové, svaly podbfiSska a nohou. V dasledku ochabnuti

téchto svall dochazi knesprdvnému vyhrbeni patefe, propadnuti hrudniku

a vystoupeni bficha.?*

 MORAVKOVA, Blanka. Metodika zpévu. 1. vyd. Brno: Janackova akademie muzickych uméni, 2008. s.
14.

2L FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici uciteli. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 50.
2 VASEK, Rudolf. Kultivovany zpév. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 37.

2 KOZELSKA, Inez. Hlasovd vychova v ucitelské pripravé. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita, 2004. s.
17.

* BAR, Jifi. Pravy tén a pravé pévecké uméni. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1978. s. 132
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Obr. ¢. 5. Normalni postoj x Nespravny, Skodlivy postoj
Zdroj: BAR, Jifi. Pravy tén a pravé pévecké uméni. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1978. s. 132

Pro spravné drzeni téla je tedy dulezité svalstvo napfimujici zada (musculus
sacrospinalis), které také vytvareji jednu ze zdkladnich opor zpévniho ndstroje. Nepevné
drzeni patefe (ochablost napfimovacll) mivd za ndsledek nejen ochablost dechového
a fonacniho Uustroji, ale pisobi negativn¢ na cely organismus. Spravné drzeni téla tedy
ovlivituje kvalitu dychaciho procesu (hrudné — bfi$ni uvolnény nadech a ekonomicky
provadény vydech bez narazu na hlasivky). Svaly napfimujici zada probihaji podél patete
az k zatylku a pokracuji az k zadni ¢asti lebky. Aktivizuji i dolni svaly bfisni a nckteré

.2
svaly sedaci.?®

.

A

e

7

>/4
[

Obr. ¢&. 6. Vnitini zadové svalstvo. Obr. ¢. 7. Pohyby napfimujici télo.
Souhrnné napiimovace patete, sedaci svaly.

Zdroj oba obr.: VALKOVA, Libuse, VYSKOCILOVA, Eva. Hlas individuality. Psychosomatické pojeti
hlasové vychovy. 1. vyd. Praha: Nakladatelstvi AMU, 2005. s. 50 — 51.

2 VALKOVA, Libuse, VYSKOCILOVA, Eva. Hlas individuality. Psychosomatické pojeti hlasové vychovy.
1. vyd. Praha: Nakladatelstvi AMU, 2005. s. 50 — 51.
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2.2 Fonacni astroji
Vlastni hlasové ustroji je ulozeno v hrtanu. Hrtan (larynx) je pokra¢ovanim hltanu
a dole usti do priidusnice. Od hltanu je hrtan oddélen hrtanovou ptiklopkou (epiglottis),
ktera se pfi polknuti skloni dozadu nad vchod hrtanu, aby bylo zabranéno proniknuti
potravy z hltanu do priidusnice. Hrtan je pevné vazivove zavésen na jatzylku.26
Hrtan plni nékolik funkci: dychaci, ochrannou, fona¢ni a obrannou.”’
e Dychaci funkce hrtanu
Hrtan zajistuje neruSené proudéni vdechovaného a vydechovaného vzduchu.
Samotnou dychaci funkci plni chrupavcita kostra hrtanu, ktera je zpevnéna hrtanovymi
svaly a elastickymi vladkny zajiSt'ujicimi stale otevieny prichod dychacimi cestami.”®
¢ Ochranna funkce hrtanu
Hrtan je chranén sliznicni vystelkou a svaly hrtanu. Hrtan chrani dolni cesty
dychaci pii polykéani pted vdechnutim potravy. Pii polykéani se hrtan pomoci zevnich svali
hrtanovych zvedne, ptiklopka hrtanova se nakloni dozadu a pieklopi tak vchod do hrtanu,
zaroven dojde k sevieni nepravych vazli hrtanovych a hlasivek. Pii vdechnuti drazdivych
par a plynt se reflexné sevie hlasova Stérbina. Vyznamnou funkeci plni také kaslaci reflex,
ktery piispivé k &isténi praduskového stromu.?®
¢ Fonacni funkce hrtanu
Hrtan se také vyznamné podili pfi tvorbé hlasu. Pti fonaci jsou hlasivky seviené,
dotykaji se svymi volnymi okraji a hlasivkova §térbina je zaviena.®
e Obranna funkce hrtanu
Stejné jako v hltanu je i v hrtanu vytvofen obranny systém lymfatické a zlazové
tkané. Na zacatku dychacich cest se jedné o lymfaticky hltanovy kruh Waldeyertv, ktery je

posilen dalsi soustavou lymfatické tkané v oblasti hrtanu. Cely tento systém ma chranit

pied proniknutim infekce a pted toxickymi latkami.*

Hrtan se skladd zchrupavek, vazl, svali a sliznice. Nejvétsi chrupavkou

je chrupavka §titna (cartilago thyroidea), kterda ma tvar oteviené knihy a je viditelnd zvIaste

% FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 54.

" SLAPAK, Ivo. Kapitoly z otorhinolaryngologie a foniatrie. 1. vyd. Brno: Paido, 1995. s. 31.

%8 PLCH, Josef. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Brno: Institut pro dalii vzd&lavani pracovniki ve zdravotnictvi,
1994.s. 31.

» SLAPAK, Ivo. Kapitoly z otorhinolaryngologie a foniatrie. 1. vyd. Brno: Paido, 1995. s. 31.

% HYBNASEK, Ivan, VOKURKA, Jan. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Praha: Karolinum, 20086. s. 49.

31 PLCH, Josef. Otorinolaryngologie. 1. vyd. Brno: Institut pro dalsi vzd&lavani pracovniki ve zdravotnictvi,
1994. s. 30.
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u muzti (Adamovo jablko, lidové nazyvané ohryzek). Na chrupavku S$titnou je zezadu
kloubn¢ piipojena chrupavka prstencovd (cartilago cricoidea) majici tvar pecetniho
prstenu. Na dolni okraj této chrupavky je vazivoveé zavéSena priidusnice a na hornim okraji
jsou umistény dvé parové chrupavky hlasivkové (konévkové, cartilagines arytenoidea),
jejichz kloubni spojeni dovoluje sloZité pohyby.*

Chrupavky hlasivkové maji tvar trojbokého jehlanu a vepfedu se prodluzuji
ve vybézky hlasivkové. Na kazdém vybézku je upevnén hlasovy vaz (ligamentum vocale)

tvorici spolu s hlasivkovym svalem (musculus vocalis) télo hlasiny.33

Obr. ¢. 8. Hrtan (A — pohled zeptedu, B — pfi¢ny fez)
1 — priklopka hrtanova (epiglottis), 2 — jazylka, 3 — chrupavka stitna, 4 — chrupavka
hlasivkova, 5 — chrupavka prstencova, 6 — prudusnice (trachea), 7 — ventrikularni fasa

(nepravy vaz hlasovy), 8 — hlasivka (pravy vaz hlasovy)
Zdroj: GOULD, James, Wilbur. Voice surgery. 1. vyd. St. Louis: Mosby, 1993. s. 161

Hlasivky (plicae vacales) jsou napjaty mezi chrupavkou Stitnou a chrupavkami
hlasivkovymi, jejichz postaveni ovliviiuje napéti hlasivek. Hlasivky jsou v predni ¢asti
upevnény na vnitini plochu chrupavky S$titné, kde se sblizuji (pfedni komisura),
na opacném konci lezi prostornéj$i zadni komisura. Struktura hlasivek je velmi slozita,
tvori ji pét vrstev tkani. Pii pohledu do nitra hrtanu maji hlasivky perletové bélavou barvu,

.. “ , w4 4
nebot’ sliznice v téchto mistech neobsahuje zadné cevy.3

2 HAHN, Ales. Otorinolaryngologie a foniatrie v soucasné praxi. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 2007. s.
219.

¥ MORAVKOVA, Blanka. Metodika zpévu. 1. vyd. Brno: Jana&kova akademie muzickych uméni, 2008. s.
4,

% FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 55 - 56.
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Obr. ¢. 9. Hlasivky

A —uzaviend hlasova Stérbina (fonacni postaveni, vznika ton)

B — oteviend hlasova stérbina (klidové postaveni, nevznika ton)

1 — ptiklopka hrtanova (epiglottis), 2 — pfedni komisura, 3 — hlasivky (pravé vazy hlasové),
4 — ventrikularni fasy (nepravé vazy hlasové), 5 — hlasivkova stérbina (glottis),

6 — zadni komisura, 7 — chrupavka (cartilago corniculata), 8 — vnitini vystelka prudusnice
Zdroj: FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici uciteli. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s.
56.

Hlasivky jsou také ¢asto oznaCovany jako hlasové vazy, nebot oporou je skute¢na
tkan nazyvajici se vaz. Pod vrstvou vazl se nachazi hlasovy sval, jehoz velikost zavisi
na tréninku. Hlasivka musi byt jako kazda jina tkan vyzivovana, proto hlasivkou prochazeji
cévy. Pohyb hlasivek je zavisly na nervovém spojeni. Hlasivkou vede nerv, ktery je
vétvenim bloudivého nervu a nazyva se nerv zvratny, protoze se vraci k hlasivce z oblasti
Stitné Zlazy. Hlasivky jsou pokryty sliznici obsahujici mnoZstvi hlenovych Zlazek,
které¢ jsou nezbytné v dobé zvySeného drazdéni zevnimi Skodlivinami a pii zanétlivych
onemocnénich.®

Velikost hlasivek zavisi na véku, pohlavi, velikosti téla, utvafeni celého hrdla. Délka
hlasivek u Zen byva 13 — 17 mm, u muzt 17 — 24 mm.*®

Prostor mezi okraji hlasivek se nazyva hlasova Stérbina (glottis), pii dychani
je oteviena a ma tvar trojihelniku. Nad hlasivkami se nachazi podélné slizni¢ni vychlipky,
ventrikularni fasy (plicae ventriculares), tzv. nepravé vazy hlasové, ty se vSak
za normdlnich okolnosti tvorby hlasu nezucastiuji. Jsou aktivni pouze u urcitych

hlasovych poruch, hlas pak zni seviend.*’

% VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Préh, 2009. s. 26.

% MISUN, Vojtéch. Tajemstvi lidského hlasu. 1. vyd. Brno: VUTIUM, 2010. s. 112 — 113.

¥ HAHN, Ales. Otorinolaryngologie a foniatrie v soucasné praxi. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 2007. s.
219.
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Cinnost hrtanového svalstva ovliviiuje postaveni chrupavek hrtanu, ¢imz dochéazi
K napinani, uvolnéni, otevieni ¢i sevieni hlasové Stérbiny. Tato svalova c¢innost
je automaticky fizena piislusnymi centry v prodlouzené mise a mozku.*®

Svaly hrtanu jsou dé€leny na zevni a vnitini. Zevni svaly hrtanové se primarné
uplatiiuji pfi polykani, upeviiuji hrtan nahote k jazylce a dole K prsni kosti, mohou zvedat
¢i snizovat polohu hrtanu. Vnitini svaly hrtanové se déli dale na svaly hrtanového vchodu
a svaly ovladajici hlasivky. Jedna se o svaly parové, které jsou podle své funkce

v ’ Vo w Vo v s v 39
rozdelovany na rozverace, sverace a napinace.

2.3 Artikula¢ni astroji

Toén vytvofeny hlasivkami by sam o sob& k tvorb& hlasek nestadil. Re¢ vznika
¢innosti mluvidel umisténych v rezonancnich dutinach nad hrtanem. Jedna se o dutinu
ustni, nosni a hltanovou. K artikulaénimu Ustroji patii rty, celisti, zuby, tvrdé a mékké

patro s ¢ipkem a jazyk. Na spravné Cinnosti artikulaéniho Gstroji zavisi srozumitelnost

slova. Casové sladéna Cinnost tstroji hlasového, dechového a artikulacniho se oznacuje
0

. “1r T . 4
pojmem ¢lankovani ¢i artikulace.

Obr. ¢. 10. Artikula¢ni ustroji

A — dutina nosni, B — dutina ustni, C — dutina hrdelni

1 — désnovy vystupek, 2 — horni fezéky, 3 — horni ret, 4 — dolni ret, 5 — spodni fezaky,
6 — dasnovy vystupek, 7 — jazyk, 8 — dolni celist, 9 — hrtan, 10 — hlasivky, 11 — hltan,
12 — mekké patro, 13 — tvrdé patro

Zdroj: FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici uciteli. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s.
64.

%8 FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici uciteli. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 57-58.
% CHVALOVSKY, Karel. Péveckd vychova. 1. vyd. Praha: Ministerstvo narodni obrany, 1956. s. 16.

O FROSTOVA, Jana, VANIAKOVA, Maria. Zdklady hlasové vychovy pro ucitele I. 1. vyd. Brno:
Masarykova univerzita, 2000. s. 16.
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Hlasky jsou tvofeny zménou nadhrtanovych prostori véetné rizného postaveni Ust,
déli se na samohlasky (vokaly) a souhlasky (konsonanty), které se vyznacuji svou typickou
zvukovou podobou.**

Podstatou samohléasek jsou formanty, tony, jejichZ znéni je tieba k tomu, aby urcita
ktery vznikd v dutiné ustni. Ton dutiny hrdelni je vedlej$i. Samohlasky jsou tvoreny
zménou tvaru a velikosti Gstni dutiny a ustniho otvoru, dalezitou funkci ma i poloha
a pohyb jazyka a rtli. Formanty jsou tvofeny postavenim mluvidel. Kazdd samohléaska
obsahuje krom¢ formantu, ktery ji odliSuje od ostatnich samohlasek, i tony svrchni,
jez charakterizuji svym po¢tem, silou a poradim hlas kazdého &lovéka.*?

Hlasivky urcuji vysku tonu a vytvareji zéklad pro hlasitost a spektrum (barvu) hlasu,
nastaveni vokalniho traktu pak toto spektrum dotvaii. Bylo zjisténo, ze vyuzitim
formantovych frekvenci Ize také docilit zesileni intenzity hlasu a zkvalitnéni jeho barvy.
Jsou zndmy dva zékladni mechanismy vyuziti formantovych frekvenci pifi zpévu. Jedna
se o metodu vytvateni ,,péveckého formantu* a metodu ,,ladéni formantii*,*®

Pévecky formant vznika sblizenim tfetiho, ¢tvrtého a patého formantu vokalniho
traktu, toho je dosazeno zuzenim ustni hrtanové dutiny pfi soucasném rozsifeni dutiny
hltanové, ¢imz vznikne silna rezonance, kterd dava hlasu zabarveni typické pro operni
Zpév.44
Metoda ladéni formantl vyuziva prvniho a druhého formantu urcujiciho samohlasky
a to tim zpusobem, Ze je posouvd, aby se naladily na nékterou z harmonickych funkci
hlasivek. Zména vysky tonu hlasivek se pak koordinuje s jemnou zménou samohlasky tak,
ze napiiklad samohldska ,,a*“ se artikuluje pro rizny ton trochu jinak a je ziejmé,
7e tak jemna koordinace vyzaduje dlouhodobé skoleni hlasu.*

Souhlasky jsou ze zvukového hlediska pfevazné Sumy vznikajici prichodem

vzduchu piekazkou v mluvidlech. Fonetika pak rozliSuje hlasky ptehradové a UZinové.

Dalsi déleni je podle tcasti hlasu, a to na hlasky nezné€lé¢ (bez ucasti hlasu), znélé

* FROSTOVA, Jana, VANIAKOVA, Méria. Zdklady hlasové vychovy pro ucitele 1. 1. vyd. Brno:
Masarykova univerzita, 2000. s. 16.

* MORAVKOVA, Blanka. Metodika zpévu. 1. vyd. Brno: Janackova akademie mizickych uméni, 2008. s.
30.

* SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 26.

“ Tamtéz. s. 26 - 27,

* Tamtéz. s. 27.

16



(s ucasti hlasu), podle druhu piekazky jsou rozliSovany souhlasky zavérové, uzinové

46
a polozaverové.

2.4 Vznik hlasu

Proces vytvéafeni tonu je oznadovan pojmem fonace. Cinnost hlasivek pii fonaci
je nasledujici: hlasivky z Siroce otevieného postaveni pii dychani zaujmou seviené fonacni
postaveni. Vydechovany proud vzduchu z plic se nahromadi pod semknutymi hlasivkami,
¢imz dojde ke zvyseni subglottického tlaku. Jakmile hodnota tlaku pfevysi odpor dany
elasticitou a napétim hlasivek, dochazi k jejich oddaleni. Nésledné prudce unikne cast
vzduchu do prostoru nad hlasivkami, kde nastdva kratkodoby podtlak, ¢imz se hlasivky
rychle semknou k sobé a proudéni vzduchu je tak pferuseno. Vzapéti dojde k vyrovnani
tlaku a cely proces se cyklicky opakuje. Hlasivky vykovavaji slozity kmitavy pohyb
a stiidavym zhu$tovadnim a zfedovanim vzduchového sloupce nad hlasivkami vznika
zvukova vlna, tzv. ,hrtanovy ton‘. 4

Hrtanovy ton je velmi slaby, ostry a téméf nepfipomind lidsky hlas.
Charakteristické zabarveni lidského hlasu vznik4 az prichodem rezonan¢nimi dutinami.
V rezonan¢nich dutindch se k primarnimu ténu pfipojuji tony alikvotni, na jejichz vysce
a poctu zavisi barva hlasu. Barvu hlasu rovnéz ovliviiuje velikost a tvar rezonanc¢nich
dutin.®®

Rezonatory tvofi dutiny nad hrtanem — nadglottické (hltan, dutiny Ustni, nosni,
lebe¢ni) a pod hrtanem - subglottické (pridusnice, priadusky, plicni sklipky, hrudnik).*®

Nézory na tvorbu hlasu nebyly a nejsou ani dnes zcela jednotné, Zbofil™
upozoriiuje na diivéjsi nazor, ktery zastaval stanovisko vzniku hlasu pouze za predpokladu
rozkmitani hlasivek. Od tohoto nazoru se vSak jiz upustilo, nebot’ bylo zjisténo, ze zvuk
netvoii hlasivky samy, nybrz periodické vInéni vzdu$ného sloupce nad hlasivkami.
Mezi nejznaméjsi teorie vzniku hlasu patii tyto:

Myoelasticka teorie
Hlas je podle této teorie tvoren koordinovanou ¢innosti Gstroji dychaciho, fona¢niho

a artikula¢niho. Jedna se centralné fizenou ¢innost koordinovanou sluchem. Potfebny tlak

* KOZELSKA, Inez. Hlasovd vychova v ucitelské pripravé. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita, 2004. s.
‘%GfROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 59.
*® KOZELSKA, Inez. Hlasovd vychova v ucitelské pripravé. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita, 2004. s.
44901.\/[ORAVKOVA, Blanka. Metodika zpévu. 1. vyd. Brno: Janackova akademie muizickych uméni, 2008. s.
566 ZBORIL, Miroslav. Vybrané kapitoly z foniatrie. 1. vyd. Praha. Universita Karlova, 1969. s. 9.
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vzduchu pfi fonaci obstarava dychani. Hlasivky jsou ve fona¢nim postaveni u sebe, tlak
vzduchu v pridusnici zptsobi pasivni roztlaceni hlasivek od sebe, ¢imz se ¢ast vzduchu
dostane nad hlasivky a tlak v pridusnici op€k klesne. Hlasivky se semknou k sobé a uzavie
se hlasivkova Stérbina. Tento proces se neustile opakuje. Hlasivky samy nezvuci, hlas
vznikly v hrtanu viibec nepfipomind lidsky hlas, ten vznika teprve az spojenim hrtanu
s nadhrtanovymi prostorami.>

Neuromuskularni, neurochronaxni, klonicka teorie

Tato teorie vychazi zhypotézy, kterou vroce 1950 vyslovil Husson, ktery se
domnival, ze hlasivky jsou schopny kmitat nezavisle na vzdusném proudu. Podle této
teorie je kmitani hlasivek zavislé na nervovych vzrusich prochéazejicich zvratnym nervem,
které drazdi vlakna hlasového orgénu k rytmickym stahlim. Rychlost kmitani hlasivek
je tak ovlivnéna poctem nervovych impulst, které sval dostane.*?

Mukoundulatorni teorie

Autorem této teorie je Perello, podle n¢hoz je kmitani hlasivek pouze posouvanim
sliznice, ktera kryje hlasivky. Tento pohyb za¢ina u piedni komisury, pies okraje hlasivek
az na povrch a kon¢i u vertikulh Morganskych. Toto posouvani sliznice vznika na zakladé
tzv. Bernoulliho efektu.*®

Myoelastick4, tonicka a aerodynamicka teorie tvoreni hlasu

Dle této dnes vSeobecné uznavana teorie, jejimz autorem je Janwill Van den Berg,
se pii vydechu dostdvd vzduch zplic, pridusek a pridusnice do hrdla, kde narazi
na seviené hlasivky, které¢ se od sebe oddali, ¢imZ nasledné klesne subglotticky tlak
vzduchu a hlasivky se diky své pruznosti vraci k sobé. Tento jev se neustale opakuje.
Podle této teorie je tedy kmitani hlasivek pasivni, nebot” je zptsobeno tlakem vzdusného
proudu. Aktivni je pouze zdkladni nastaveni hlasivek, jejich napéti a tvar, ktery je

vysledkem c¢innosti zevnich a vnitfnich hrtanovych svalli. Rychlost kmitani hlasivek

je ovlivnéna subglottickym fona¢nim tlakem a také délkou, tloustkou a napétim hlasivek.*

Svec rozlisuje dva stupné tvofeni hlasu. Ve stddiu prvniho stupné tvorby hlasu
je pivodné staticky vzdusny tlak, ktery vznikd kompresi plic, transformovan vlivem
kmitani hlasivek na tlak akusticky, ¢imz vznikéd prvotni zvuk. Ve druhém stupni tvorby

hlasu je pak tento prvotni zvuk pfetvafen Vv rezonan¢nich dutinach supraglottického traktu

1 SLAPAK, Ivo. Kapitoly z otorhinolaryngologie a foniatrie. 1. vyd. Brno: Paido, 1995. s. 31.
52 KIML, Josef. Zdklady foniatrie. 1. vyd. Praha: Avicenum, 1978. s. 91.

> SLAPAK, Ivo. Kapitoly z otorhinolaryngologie a foniatrie. 1. vyd. Brno: Paido, 1995. s. 31.
> ZBORIL, Miroslav. Vybrané kapitoly z foniatrie. 1. vyd. Praha. Universita Karlova, 1969. s. 9.
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(prostor nad hlasivkami, nazyvany téz jako ,ndsadni trubice®) do vysledného zvuku.
Tato teorie popisujici dva stupné tvofeni hlasu je nazyvéana teorii zdroje a filtru

(source — filter theory). >

ZDROJ FILTR
tlak vzduchu prvotni zvuk
Hiasivky Rezonanéni dutiny

vysledny zvuk - hlas

Obr. ¢. 11. Teorie zdroje a filtru.
Zdroj: SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 17.

Pomoci teorie zdroje filtru lze také vysvétlit proces formovani samohlések,
a to ze dvou hledisek. Lze sledovat proces formovani vysledné akustické viny nebo proces
formovani vysledného frekven¢niho spektra. Tyto dva pfistupy jsou obrazem dvou
klasickych teorii vzniku hlasu formulovanych v devatendctém stoleti némeckymi fyziky

H. Helmholtzem a L. Hermannem, jejichz teorie jsou v podstaté ekvivalentni, vyjadiuji

pouze rtizny thel pohledu na tentyz problém.56

Nasledujici obrazek detailné ukazuje akustické viny samohlasek ,a“ a i
Herrmannova teorie vysvétluje akustické viny tak, ze pti kazdém otevieni hlasivek projde
Stérbinou puls vzduchu, ktery rozezvuci jednotlivé dutiny vokalniho traktu, které nésledné

vydaji kratky tlumeny ton. Charakteristické tony dutin se nazyvaji formanty, nebot’ formuyji

hlasku.®’

SAMOHLASKY TON G2 [98 Hz]

samohlaska /a/

A A -

samohlaska /i/
Al A A
\/ JL\’W {{M\n N W\M}f . d/ ‘%m \/\NW\A\ y

0 Cas (s) 0.03
Obr. ¢. 12. Vysledné akustické viny samohlasek ,,a* a ,,i
Zdroj: SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 18.

Akusticky tlak

% SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 17.
*® Tamtéz. s. 18.

5 Tamtéz. s. 18.
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3 Hygiena hlasu

Obrazné se fika, ze lidsky hlas je branou do duSe ¢loveéka. Hlas pouzivaji lidé
kazdodenné a vétSina z nich to povazuje za samoziejmost. Dilezitost hlasu je pocitovana
vétSinou, az pfijdou problémy, at’ uz se jedna o prechodnou chraptivost zpiisobenou
nachlazenim, hlasovou unavu nebo ty nejjemnéjSi potize zpévakl. DneSni moderni
spolecnost uziva hlas stale vice jako pracovni néstroj, a proto ma hygiena hlasu stale vétsi
vliv na spole¢enské a pracovni zatazeni &lovéka.”®

Zdravy hlas je vedle zakladni genetické determinace piedevsim vysledkem
soustavné péce a kultivace. Jak zdiraznuje Kiml, zdravy hlas piedpoklada zdravi celého
téla. Péce o hlas proto vyzaduje nejen péci o anatomicko — fyziologicky aparat hlasovych
organtl, ale také zvySenou opatrnost vi¢i negativnim vnitinim a vnéj§im vliviim, které
mohou mit neblahé dusledky na funkci hlasu. Péce o hlas tedy neni zajiSténa pouze
vSeobecnou hygienou, ale také tzv. hlasovou hygienou, ktera je v souladu s hygienou
dugevni.”

Obecné zéisady hlasové hygieny plati nejen pro profesiondlni pévce,
ale i pro pracovniky nejriznéjSich obort, ktefi uzivaji svij hlas k vykonu povolani.
Hlasova hygiena se proto tyka jak zp&vniho, tak i mluvniho hlasu. Usp&$ny rozvoj
zpévniho hlasu je podminén dodrzovanim hygienickych zésad hlasu mluvniho a naopak
hygienicky spravny zpév zkvalitiiuje hlas mluvni.*

Jsou rozliSovany tzv. primarni a sekundarni faktory neptfiznivych podminek
pro hlas. Do primarnich faktora se fadi koufeni, dehydratace sliznic hrtanu vlivem kofeinu
a drog, dale hlasové pfemahani, pokaslavani a chronické odkaslavani a casty hlasity hovor
na pozadi hluku. Sekundérni faktory vyplyvaji z patologického stavu a patii mezi n€ napéti
a hyperfunkce v oblasti hrtanu, ktera je zapfi¢inéna ztuhlosti hlasivek, nepfirozenou nizkou
polohou zpisobenou zvétSenim hmotnosti hlasivek a zvySeni hlasitosti, ktera vyplyva
z tlaku a ndmahy, jeZ jsou uZivany za ucelem piimét ztuhlé hlasivky kmitat.*

Hlasova hygiena je predevsim formou prevence poruch hlasu. Zdaraznéna
je predevsim systemati¢nost a systémovost uplatilovani zasad hlasové hygieny v primarni,

sekundarni a terciarni prevenci. Primarni prevence je cilena na celou populaci, sekundarni

%8 SVEC, Jan. Tajemstvi hlasu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006. s. 15.

% KIML, Josef. Co mdme védét o hlasu. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1989. s. 112.

% VRCHOTOVA — PATOVA, Jarmila. Didaktika zpévu pro sélisty, shorové pévce a budouci pévecké
pedagogy. 1. vyd. Plzeii: Vydavatelstvi ZapadocGeské univerzity, 1997. s. 14.

* FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici ucitelii. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 70.
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se zaméfuje na rizikovou skupinu a terciarni je orientovana na pacienty s funkénimi
poruchami hlasu s cilem piedchézet zhorSovani jejich stavu & potiZe Gplné eliminovat.®
Hlasovou hygienu Ize tedy definovat jako soubor zasad, postupii a opatieni, jejichz

aplikace vede k udrZeni nebo znovunabyti plné funkéni hlasové kondice.®

3.1 Vliv prostredi na hlas
Hlasova hygiena vyty€uje idedlni podminky prostifedi, ve kterych by se mél dit

pévecky vykon. Mnohé nepiiznivé vlivy prostiedi utlumi dodrzovani hygienickych
pravidel hlasu. Do této oblasti hlasové hygieny patii vlivy prostiedi materialniho,
fyzikélniho, ekologického a klimatického réazu.®

Jelikoz pévecky vykon klade zvySené naroky na dychaci ustroji vétsi potiebou
vzduchu, mélo by se zpivat v dobfe vétranych a okysliCovanych prostorach.
Nejidealnéjsim prostfedim jsou proto koncertni saly, ve kterych je zakazano kouteni. Horsi
je situace v piipad¢é zabavnich sala ¢i kabaretnich scén, kde je koutfeni dovoleno. Inhalace
nikotinu ze vzduchu zahu$téného koufem pusobi stejné nepiiznivé jako koufeni samo,
vysuSuje a piekrvuje sliznice dychacich cest a vede tak k zahlenéni a zhorSeni fonaéni
funkce. Stejn¢ neptiznivé pusobi prasné prostiedi, kterému je Casto vystaven zpévak
na starSich opernich scénach. Pokud zpévak neni na prach alergicky, nema obvykle
zavaznéjsi potize. Ma-li dobfe zachovaly fasinkovy epitel na sliznicich, prach spolu
S hlenem odchazi. Trpi-li vSak zpévak alergii na prach, je tfeba, aby uzival léky proti
alergii, jinak byva casto nemocen.®

Vliv na pévecky vykon mize mit i zména teploty prostfedi. Na nahlé teplotni
zmény reaguji vazomotory (zakonceni nervovych pleteni na sténach nejdrobnéjsich cévek,
kapilar), které jsou zvlasté husté v nosni sliznici. Vazomotory svymi stahy ¢i rozsitenimi
reaguji na odtok nebo ptitok krve ze sliznice. Nelze vytyc€it pfesné rozmezi idealni teploty,
Casto zaleZi na otuZilosti zpévaka, avSak za optimalni teplotu je pokladano 16 — 23°C.
Vyssi teploty zatézuji peévecky vykon, zplsobuji rychlé vysychani sliznic v tstech
a tim dochazi aZ k pocitu Skrabani v krku. Pfi horku zalezi zarovenl na stupni vlhkosti

vzduchu. Jen zdanlivé mensi ohrozeni péveckého vykonu predstavuje zpivani na studeném

vzduchu. Nebot vétSina péveckych frazi nuti k rychlému vdechu tsty, nedochazi

%2 FROSTOVA, Jana. Péce o hlasovou kondici uciteli. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2010. s. 70.
% Tamtéz. s. 70.

* LACINA, Old¥ich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 80.

% VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivdni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 150.
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Kk pfirozenému prohtivani vzduchu, které nastava pii dychani nosem. Nasledky se vétsinou
dostavi druhy den v podob& ochrapténi, které je znakem skryté infekce.

Dalsim aspektem vlivu prostfedi na hlas je akusti¢nost prostoru, ve kterém zpévak
zpiva. Vtomto ptipad¢ je dulezitd dokonalost ,,vnitiniho zpivani®, vnitinich pocitd,
kterymi se zpévak fidi, aniz by hlas nésiln¢ pfizpisoboval akustice dané¢ho prostoru.
Dulezita je proto akusticka zkouska pted vykonem, musi se vSak také pocitat se zaplnénym
hledistém, které akustiku prostoru do urcité miry zméni.®’

Zpév na vrcholné urovni s sebou piinasi problémy spojené s cestovanim. Moderni
dopravni prostifedky jsou vybaveny klimatizaci, kterd ma nepfiznivy vliv na hlas. Neustalé
teplotni zmény plsobi na sliznice dychacich cest a pokud se teplota ndhle zméni o vice nez
6°C, dojde na sliznicich k reflexni vazomotorické reakci, kterd se projevi prosdknutim
a zdufenim sliznic zejména v oblasti nosohltanu. Takto zménéna tkan je idedlni
pro premnozeni bakteridlni flory a zanétu. Dopravni prostiedky, zejména letadla
se vyznacuji suchosti vzduchu, ktera je rovnéz pro sliznice dychacich cest nepfijemna
a zvySuje nachylnost k zanétlivému drazdéni. Hlasovy profesional by se nemél vystavovat
vétSimu vykyvu teploty nez 6°C.%®

Dalsim  nepfiznivym  faktorem  ovliviiujicim  pévecky  vykon  jsou
tzv. tanskontinentalni lety. Dilezitd je proto patficnad aklimatizace na dané prostiedi.
Organismus se tézce vyrovnava s veétsi zménou klimatu, kterd plsobi na nervove
hlasovou indispozici.®®

Po prekonéni delsi vzdéalenosti nejde jen o vlivy podnebi, ale rovnéz 1 o zménu
zivotniho rytmu, kdy zpévak Casto musi zpivat v jinou hodinu, nez je zvykly. Vztah
zpévakl k denni dobé, v niz zpivaji, je velmi individualni. Zavisi pfedevs§im na typologii
¢loveéka, ve které denni dobé€ je nejaktivnéjsi. Jsou typy ,,ranni“, typy odpoledni a nemalo
typt vecernich a no¢nich. Mnozi pévci také chodi vzhledem ke své profesi pozdé spat.
Po no¢nim spanku jsou hlasivky nedokrvené a ¢aste€né zahlenéné, proto je ranni zpivani
pro nékteré pévce velmi obtizné. Doporucuje se vstait 2 hodiny pied zpivanim,

aby se hlasivky p¥irozen& odhlenily a dokrvily."™

% LACINA, Oldtich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 81 — 82.

% MORAVKOVA, Blanka. Metodika zpévu. 1. vyd. Brno: Janackova akademie muzickych uméni, 2008. s.
59.

%8 VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Préh, 2009. s. 149 - 150.

% LACINA, Oldfich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 83.

" YVRCHOTOVA — PATOVA, Jarmila. Didaktika zpévu pro sélisty, shorové pévee a budouct pévecké
pedagogy. 1. vyd. Plzeii: Vydavatelstvi Zapadocéeské univerzity, 1997. s. 61.
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Nemén¢ ovliviiuje pévecky vykon samotné zivé prostiedi v podobé obecenstva.
Pti kazdém vefejném péveckém vykonu dochazi ke kontaktu s publikem, které je vzdy
rozdilné a mnohdy muze ptsobit rusiveé na psychiku pévce.

Zavérem této kapitoly lze ¥ici, ze vliv prostiedi na zpévni hlas je tim mensi,
¢im dokonalejsi je péveckd technika daného jedince. Dulezitou roli hraji neménné,
zafixovang, a tudiz mélo ovlivnitelné fonacni stereotypy, zpévakova psychicko — nervova
kondice, vytrvalost hlasového a dychaciho tustroji. Za téchto predpokladi pak plsobi
na hlas jen velmi silné podnéty. Pokud chybi nékterd z uvedenych vlastnosti, jiz maly

. Ve s v 1 o v « A Y . . 71
impuls ¢i néraz prostfedi mtize pévecky vykon siln¢ ovlivnit.

3.2 Zivotosprava

Pro zdravi tkani, které jsou nezbytné k tvorbé hlasu, je dulezitd spravna
Zivotosprava. ZvysSena c¢innost dechového a hlasového ustroji zplisobuje u hlasovych
kalorické hodnoty a spravného poméru Zivin, vitamini a minerali.”

Pro zpévéky je obzvlasté nebezpeny gastroezofagedlni reflux, coz je stav, kdy se
v disledku tvorby piehnaného mnoZstvi Zalude¢ni kyseliny (HCI) dostavd Zaludeni
kyselost na sliznici jicnu a hltanu a poSkozuje ji. Tento stav je vyvolan napi. Castym pitim
kavy & pfemirou zvykani zvykagek. TaktéZ se nedoporucuje kombinace kavy s dzusem.”

Také pfiliS ostrd a paliva jidla mohou, zejména u citlivgjSich osob, podrazdit
sliznici hltanu. Drazdivé mohou rovnéz pusobit rizné druhy ofiski a vyrobky z kokosové
moucky.™

V ramci spravné zivotospravy je nezbytné udrZzovani télesné vahy. Pfehnané rychlé
hubnuti m4 za nasledek snizeni obsahu vody ve tkanich a sniZzeni jejich elasticity,
coz muze nepiiznivé ovlivnit i hlas. Pozor na nadbyte¢na kila, ktera rovnéz negativné
ovliviiuji stav organismu. Také piejidani pied uméleckym vykonem neni idealni.”

Na jevisti jsou na zpévaka kladeny stale vysSi naroky, pro jejichZ realizaci je
nezbytna dobra fyzicka kondice, kterou si musi zpé€vak udrzovat. Fyzicka aktivita je také
vyznamna pro odbourdvani duSevniho napéti a stresu. Dillezitd je zejména pravidelnost

pohybu, doporucuje se alespoi dvakrat tydn& hodina cvigeni nebo n&jakého sportu.”

"L LACINA, Oldfich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 80.
2 KIML, Josef. Co mdme védét o hlasu. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1989. s. 114.
" VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Préh. 2009, s. 148 - 149.

* GOULD, James, Wilbur. Voice surgery. 1. vyd. St. Louis: Mosby, 1993. s. 183.
> KIML, Josef. Co mdme védét o hlasu. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1989. s. 114.

"® VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivdni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 148 - 149.
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3.3 Hlasovy trénink

Tak jako vkazdé lidské cCinnosti i ve zpévu je nutné pravidelné cviceni,
procvicovani a uceni, aby se tkan¢ artikulacniho aparatu zesilovaly a fixovala se zpétna
vazba mezi centry v mozku a tkanémi hlasového ustroji. Dodrzovani pravidel hlasového
tréninku je proto nezbytné pro bezchybné rozvijeni a fungovani hlasu. Délka cviceni zavisi
na véku. V détském veéku staci ptil hodina denné, v dospélosti pak dvé hodiny. Po skonceni
cviceni nesmi zpévak pocitovat jakékoliv bolesti v oblasti krku. Citi - li bolest, je to
varovny signal toho, Ze cvicil chybné, coz je pro hlasivky nebezpeéné.77

Ptepinani hlasu poskozuje hlasové ustroji, jeho vykon i vykonnost, zpusobuje
zménu hlasového stereotypu a vytvareni vadné neurodynamiky s poruchou hlasu. Dulezita
je spravna koordinace hlasového, dechového a artikulacniho Ustroji, nezbytné je mekké
nasazovani tonu v jakékoliv dynamice.78

Velmi dutlezitou funkei v ramci hlasového tréninku plni rozezpivéni, pfi némz se
tkané fonac¢niho aparatu nastavi na spravné napéti a dojde k uvolnéni hlasivkovych kloubd.
Hlasovy profesional by mél pouzivat cviceni k rozezpivani a rozmluveni i ve dnech,
kdy nema vystoupeni a nebude zpivat. Jedna se o individualni, vyzkouSena cviceni,
ktera zpévakovi vyhovuji a jejichz délka je okolo péti az deseti minut.”

Rozezpivani by mélo byt provadéno vestoje kvali spravnému drzeni téla,
které¢ velmi uzce souvisi s funkci hlasového a dychaciho ustroji. Pokud je zpévak nucen
z jakychkoliv divodid pfi rozezpivani sedét, je tfeba zachovat vzpifimenou polohu,
pti které se zpévak neopird zady o opéeradlo zidle, ruce jsou volné spusténé podél t&la.®

Zvlasté dikladné a opatrné pak musi byt rozezpivani v dobé hlasové indispozice,
kdy je zpévak 1 pies mirné problémy nucen odvést vefejny vykon. Je tieba zacit uvolnénim
branice a navozenim hlavové funkce tonu pievazné v dynamice pianissima a pomalu

trpélivé postupovat az k plnému rozeznéni hlasu.®

3.4 Hlasovy klid
Hlasovy klid je doba odpocinku pro hlas, cozZ znamend nejen nezpivat, ale také
nemluvit. Po kazdém delSim péveckém vykonu by méla nastat také doba odpocCinku.

| zdravému hlasu prospéje, dodrZi - li ob&as hlasovy klid. Casto se uvadi jako idelni,

""VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 151.

8 KIML, Josef. Co mdme védét o hlasu. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1989. s. 116.

" \VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 151.

8 RANINEC, Josef. Hlasovd vychova pre ucitelov. 1. vyd. Bratislava: Pedagogicka fakulta University
Komenského v Bratislavé, 1992. s. 95.

81 KOCH, Premysl. Ziklady pévecké techniky. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1970. s. 26.
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nechat hlas jeden den v tydnu a jeden tyden v roce odpocinout. Hlasovy klid o dovolené by
viak nemél presahnout dobu jednoho mésice.®?

Absolutni hlasovy klid

Absolutni hlasovy klid doporuc¢i Iékai zpravidla z divodu onemocnéni hlasivek.
Délka hlasového klidu zavisi na typu poskozeni hlasivek. Obvykla doba nutna k vstfebani
otoku tkani je deset dni, toto obdobi hlasového klidu je postacujici i po chirurgickych
zakrocich. Pfehnané dlouhy hlasovy klid neni pro hlas dobry, vede Kk atrofii hlasivkového
svalu i ostatnich tkani.®®

Relativni hlasovy klid

Po absolutnim klidu se doporucuje pii vaznéjSich onemocnénich dodrzovat jeste
takzvany relativni hlasovy klid, pfi némz se hlas uziva jen omezené. Hlasovy projev
je redukovan pouze na komunikaci snejbliz§imi osobami v domacim prostiedi.
Po skonceni 1écby a hlasového klidu je nutna rehabilitace hlasu, kdy se zpévak néjakou
dobu vénuje pouze hlasovym cvi¢enim, neZ plynule piejde k plné hlasové zat&zi.®!

gepot

Sepot je zvuk, pii némz mezi hlasivkami ziistavd mezera, hlasivky se nedotykaji,
zvuk je dotvafen artikulatory v dutiné ustni. Hlasivky, i piesto, ze se nedotknou,
nezustanou v klidu, ale pohybuji se. Fonacni tlak vydechovaného vzduchu je tak silngjsi
néZ pifi tvorbé béZného hlasu. Dlouhodoby Sepot je proto namédhavy a neni formou

hlasového klidu.®®

3.5 Predchazeni infekcim a jejich véasné léceni

Hlasovy profesiondl by mél védomé ptredchazet infekcim hornich cest dychacich.
V obdobi zvyseni téchto infekci by mél omezit pobyt v ptelidnénych prostorach a mél by
se také vyhnout kontaktu s infikovanymi osobami.®

Pted chorobami dychacich cest se 1ze G€inné chranit i pfiméfenym odévem a obuvi
odpovidajici danému pocasi. Nedoporucuje se vSak priliSna tzkostnost a precitlivélost,

o wo r o r v r 4 W 14 /4 . 14 M M r r 7
dilezité je celkové otuzovani t&la a budovani silného imunitniho systému.®

82 VRCHOTOVA - PATOVA, Jarmila. Didaktika zpévu pro sélisty, shorové pévce a budouci pévecké
pedagogy. 1. vyd. Plzen: Vydavatelstvi Zapadoceské univerzity, 1997. s. 14.

% GOULD, James, Wilbur. Voice surgery. 1. vyd. St. Louis: Mosby, 1993. s. 220.

% VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 152,

8 KIML, Josef. Zdklady foniatrie. 1. vyd. Praha: Avicenum, 1978. s. 85.

8 VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéani. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 150.

8 MASURA, Silvestr. Poruchy hlasu a hlasova hygiena. 1. vyd. Bratislava: Slovensky Gstav zdravotnickej
osvety, 1964. s. 34.
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3.6 Vliv hormoni na hlas

Vliv pohlavnich hormont na hlas byl prokazan jiz davno, dikazem toho je velky
zajem o hlas kastratd v operni praxi 16. — 19. stoleti. Kastrati byli muzi, kterym nebylo
kvali zachovani vysokych chlapeckych hlastt umoznéno pohlavné dozrat. Svého muzstvi
byli zbaveni tésné pfed nastupem puberty kastraci, odstranénim varlat, ve kterych se tvofi
muzsky pohlavni hormon testosteron. V dospélosti tedy méli tito muzi chlapecky hrtan
a hlasivky, avSak muzsky vyvinuté plice, coz jim umoznovalo dosahnout obdivuhodné
pevecko — technickeé Virtuozity.88

Vlivem muzskych a zenskych pohlavnich hormoni totiz dochdzi v obdobi puberty
k preméné détského hlasu na hlas muzsky a Zensky. Tuto hlasovou zménu nazyvame
mutaci, zpusobuje ji prudky vzrust hrtanu. Velkou roli ale hraji i ostatni zlazy s vnitini
sekreci, obzvlasteé pak stitna zlaza, nadledvinky a podvések mozkovy. Porucha ¢innosti

kterékoli z téchto 714z ma za nésledek chorobné zmény celého organismu.89

3.6.1 MuZska hormonadlni vybava

Muzskymi pohlavnimi hormony jsou androgeny, znichz nejdilezitéjSim
je testosteron, ktery se tvoii z devadesati péti procent ve varlatech a z péti procent
v nadledvinach. Muzska hormonalni vybava je relativné stabilni a béhem zivota nepodléha
zadnym vétsim vykyvim. Hormont ubyva az ve starSim véku. Umélé zvySovani hladiny
muzskych pohlavnich hormonti za Gcelem zvySovani objemu svalové hmoty, naptiklad
u sportovcl, pfinasi zdravotni komplikace, dochazi k atrofii varlat a snizeni mnozstvi

zivych spermii, poSkozeni jater, agresivité a zhrubnuti hlasu.*

3.6.2 Zenskd hormondlni vybava
Zensky hormonalni cyklus a hlas

cyklus je zavisly na hladinach zenskych hormonil estrogenu a progesteronu. Menstruacni
cyklus zeny spociva v dozravani vajicka ve vaje¢nicich a zménach délozni sliznice kazdy
mésic tak, aby tato sliznice mohla pfijmout oplodnéné vajicko. Pokud k oplodnéni vajicka
nedojde, délozni sliznice se odlouci, coz je provazeno pravidelnym mési¢nim krvacenim,
menstruaci. Zmeény hladin estrogeni a progesteronu plusobi 1 na zmény vodniho
hospodafeni organismu a pohotovost tkani k otoku v obdobi zac¢atku menstruace. Tento

sklon k hormonaln¢ podminénému otoku tkani je individualni, trpi jim vsSak fada zen.

8 VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 108.
* LACINA, Oldtich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977.s. 71,
% VYDROVA, litka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 108.
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Lehky otok na sliznici hornich cest dychacich a piekrveni hlasivek zptisobuje neptijemnou
hlasovou indispozici a malou ztratu hlasového rozsahu. Uvedeny stav netrva dlouho,
sliznice se béhem jednoho az dvou dna upravi. Zminénd piedmenstruacni porucha
je oznacovana jako premenstrualni 1aryngopatie.91

Pro zpévacku je nutné, aby byl menstruacni cyklus pravidelny a pokud otok tkani
zpévacku indisponuje, doporucuje se, aby brala tfi dny ptfed nésledujici menstruaci slabé
diuretikum — 1¢k na uvolnéni premenstrualni tenze, ktera mimo jiné zapii¢ifiuje i napéti
v prsou ¢i bolest bficha. S prud$im vykyvem hormonti souvisi i zména nalady. Pokud
na toto obdobi pfipadne vetejné vystupovani, které je doprovdzeno nervozitou a trémou,
muze byt neurotizace Zeny velmi nepiijemna pro ni samu i pro jeji okoli.*

Nejcastéj$im nalezem v hrtanu v obdobi menstruace byva prosaknuti a zduieni
sliznice hlasivek, zmnozeni hlenu ve formé kapic¢ek ¢i povlacka na hlasivkach, snizené
napéti hlasivek, Vv nékterych pripadech az snaznakem nedomykavosti. Nékdy maji
hlasivky suchy, matny povrch a je na nich vyrazngjs$i kresba cévni. Charakteristika
subjektivnich potizi zpévacek je velmi Sirokd. Jedna se zpravidla o neurcité kréni potize
jako je pocit sucha v krku, zahlenéni, paleni, zdufeni krku, bolest az kie¢ kréniho svalstva
s nucenim k hlasové forzi. Castym piiznakem je taktéz nedostatek dechu a dechové opory.
Hlas se pak zda byt zastfeny, zatézkany, tvofeny s namahou, a to obzvlasté na vysokych
tonech, obtizné se rozezpivava, zdd se méné zvucny, bez barvy a jasu. Neni sporu o tom,
ze toto hlasové zatiZeni vede k pred€asnému opotiebovani hlasového ustroji a ke zhorSeni
celkové kvality hlasu. Proto se doporucuje dbat v tomto obdobi zvySené opatrnosti a hlas
zbyte¢né nezatézovat, pokud to neni nezbytné.93

Hormonalni antikoncepce

Hormonalni antikoncepce je moderni metoda ochrany zen pifed nechténym
t€hotenstvim. Funguje na principu nastaveni hormonalnich hladin Zenskych hormont tak,
aby bylo znemoznéno otéhotnéni. Hormonalni antikoncepce upravuje stabilitu
hormonalnich hladin, a proto také nedochazi k otoktim na sliznicich tésné pfed menstruaci.
Samotna antikoncepce také mirn€ zvysuje obsah tekutiny v tkanich. Lze tedy konstatovat,
ze hlasu moderni hormondlni antikoncepce, ktera obsahuje malé mnozstvi estrogenil

v r 94
a progesteronu, neskodi.’
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Téhotenstvi a porod

Jelikoz béhem téhotenstvi hladiny hormonii nepodléhaji cyklickym zménam,
vétSina zen vtomto obdobi hlasové problémy nema. Presto je vsSak téhotenstvi
doprovazeno urcitym otokem tkani. Hrtanu se tyto zmény tykaji jen minimalné, a to tésné
na zacatku t¢hotenstvi a posléze ve vysokém stupni téhotenstvi pted porodem. Ve tfetim
trimestru jiz branice pfi nadechu nardzi na zménéné poméry v dutiné bfisni se zvétSenou
délohou, coz by se mohlo zdat jako uré¢ité omezeni, protoze brani¢ni opora ma snizené pole
pusobnosti, ale ani to neni u vétSiny pévkyn piekazkou. Brani¢ni opora funguje navzdory
témto skuteCnostem jako jindy. Nicméné téhotenstvi urCitym zplisobem zenu omezuje
a urdité to neni vhodné doba pro t&7ké fyzické vykony, kterymi zp&v mnohdy je.*®

Vzacnym jevem je tzv. laryngopathia gravidarum — té€hotenskd porucha hlasu,
ktera souvisi s chorobnym otokem tkani nejen v oblasti hrtanu, odezni spontanné
po porodu.®®

Jestlize probiha porod fyziologicky, bez uziti analgezie (znecitlivéni), byva spojen
s velkou bolesti a svelkym tlakem. Tato bolest byvd zpravidla provézena hlasitym
hlasovym projevem, pifi némz popraskaji drobné cévky ocnich spojivek a drobné cévky
na hlasivkach. Toto prasknuti se mize projevit zhrubnutim hlasu a chrapotem, obvykle se
ale rychle a bez nasledki zahoji. U profesionalnich pévkyn se doporucuje nechat si
hlasivky zkontrolovat hlasovym odbornikem a dodrZet hlasové Setfeni az do uplného

zahoj eni.%’

3.6.3 Onemocnéni Stitné Zlazy

Jelikoz stitna Z14za anatomicky velice uzce souvisi s oblasti kolem hrtanu, nelze jeji
vliv na hlas pominout. Stitnid 7laza je Zlaza s vnitini sekreci produkujici hormony,
které vylucuje pfimo do krve. Hormony §titné zlazy tyroxin a trijodtyronin jsou nezbytné
k metabolickym pochodiim v organismu. Podstatou onemocnéni §titné zlazy je to, Ze zlaza
tvofi hormond moc nebo naopak mélo. Onemocnéni §titné Zlazy je velmi Casté, postihuje
vice Zeny neZ muze a ve vysoké mife negativné ovliviiuje hlas.®

NejcastejSim projevem onemocnéni §titné zlazy je jeji hypofunkce, coz znamena,

Zze se hormonu tvoii malo. Pfi¢inou hypofunkce je pak casto poskozeni tkané Zlazy

po prodélaném zanétu. Spoustécim mechanismem zanétu byva takzvana autoagresivni

% LACINA, Oldfich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 73.

% VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 111.

% Tamtéz. s. 112 - 113.

% KLOZAR, Jan. Specidlni otorinolaryngologie. 1. vyd. Praha: Galén, 2005. s. 119 — 123.
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reakce, kdy si télo zacne tvorit protilatky proti vlastni §titné zlaze a tim ji ponici. T€zsi
hypofunkce, kterd by se nelécila, zplisobi nevratné zmény v podsliznicnim vazivu hlasivek.
Do podslizni¢niho prostoru hlasivek se ukladaji mukopolysacharidy a tkan ztrati pruznost,
coZ ma za nasledek zhrubnuti a ochrapténi hlasu a ztratu rozsahu.*®

Mén¢ zavaznym stavem je hyperfunkce §titné zlazy, kdy Stitné zlaza tvoti hormonu
priliS. Z hlasovych poruch pii hyperfunkci §titné zlazy je Casta tézka dystonie (chrapot)
a afonie (bezhlasi). Hyperfunkce se obvykle vyviji velmi rychle, nepomohou 1éky a je
nutny chirurgicky zakrok, ktery neni pro hlas zcela bez rizika, nebot’ v tésné blizkosti tkdné
Stitné Zlazy prochdzi nerv, ktery inervuje hlasivky a muize byt pfi operaci poSkozen.

Diisledkem takového poskozeni je pak obrna hlasivek.'®

3.7 Vliv psychickych procesii na hlasovy projev
Hlasovy projev je z antropologického hlediska praptivodni, pfirozenou a primarni
lidskou potiebou, hluboce zakotvenou v lidské osobnosti a pevné spjatou s celou existenci
lidstva. Pévecky projev neprobihd jen Vvroviné fyziologicko - akustické
a nervove - svalové, nybrz vyzaduje také psychickou regulaci. Emocionalné vyrazovy
pévecky projev pak muze byt jakousi introspektivni sondou do psychického stavu
Zpévaika.101
Zpév, jakozto lidsky nejniternéj$i hudebni sd€leni, stal historicky nejen u zrodu
hudby, ale také na pocatku rozvoje psychosomatiky ¢lovéka. Zatimco psané a mySlené
slovo aktivizuje intelekt ¢lovéka, hudba, zpév a vokalni sdéleni vyjadiuji bezprostiedné
prozivany stav lidské psychosomatiky ve vztahu ke svétu, k prostiedi, ke konkrétni lidské
situaci. Jak upozornuje Valkova, také Carl Gustav Jung se zabyval dnes jiz bézné
pfijimanym poznatkem, ze hudba a zpé&v jsou vyjadienim lidskych emoci a psychiky. Jung
se zaobiral zvlast¢ funkcnimi kvalitami hlasu pfi zméndch emociondlniho naladéni
psychiky organismu, ¢imz polozil védecké zéklady k poznatku, Ze hodnota profesiondlniho
hlasového projevu neni pouze otazkou ,,zvukoveé krasy* hlasu, nybrz, Ze tato zvukova krasa
ma V profesionalnim projevu zcela konkrétni obsahovy zéaklad vyveérajici z nitra

interpreta.'%?

% VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivani. 1.vyd. Praha: Préh, 2009. s. 112 - 113.
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102 VALKOVA, Libuse, VYSKOCILOVA, Eva. Hlas individuality. Psychosomatické pojeti hlasové vychovy.
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Je ztejmé, Ze psychické vlivy plsobi na mluvni projev ¢lovéka. Za ptredpokladu,
ze od sebe nelze oddélit technické zédklady mluvy a zpévu, je nesporné, ze psychické vlivy
pusobi i1 na zpév. Psychicky nejovlivnitelnéjsSim organem lidského organismu je totiz hlas.
Je ziejma také souvislost psychiky a vyrazové stranky hlasu a tudiz i vztah psychiky
a hlasové techniky. Prikladem je psychické rozechvéni zpévaka, které se nasledné projevi
hlasovym rozechvénim.'®

Bar se zabyva emoci jakoZzto psychofyzickym napétim, které se projevuje napétim
nebo naopak ochablosti svali. VSechny dusevni 1 télesné aktivity se vyznamné odrazi
V napéti dechového svalstva a jeho funkci. Dechové svalstvo a dychani potom plisobi
zpétné na emoce a zdkladni psychofyzicky tonus, pficemz pozitivni emoce a ladéni
obvykle zvySuji aktivnost dechové funkce, zatimco depresivni duSevni stavy a emoce
ji obvykle snizuji ¢i deformuji. Nejvice se tyto vlivy odrazeji na branici, kterd reaguje
na depresivni stavy ochabnutim a kteci, pozitivni vzruchy ji naopak aktivizuji. VSechny
uvedené zmény se tykaji nejen branice, ale vSech dechovych svali, které nésledné
ovliviiuyji tvorbu hlasu, pro niz je spravna dechova funkce nezbytné.104

Nékteré psychické podnéty mohou ovliviiovat zpév negativné. Napftiklad
nedostatek sebediivéry zpusobuje v téle nejriznéjsi fyzicka prepéti nebo naopak miize
vyvolat stavy ochablosti a snizeného napéti. Nedivéra v sebe sama mulze mit rtizné
podoby. Napiiklad u intelektualnich typi zpévakd s vysokym stupném KkritiCnosti
a vzdélani se projevuje tendence hlas a cely pévecky vykon ,,védecky konstruovat™ podle
peclivé prostudovanych a promySlenych pravidel, coz mnohdy brani spontdnnosti
a uvolnénosti vyrazu pévecké interpretace.105

Hlas velmi trpi, pokud pévec zpivd po né&jaké emociondln& vypjaté udalosti,
napiiklad v rozcileni. Kazdé neptiznivé rozruseni se projevi na hlase. V takovych
ptipadech je nutné zklidnéni, aby dosSlo k odkrveni hlasivek, jinak hrozi nebezpeci
ziskavani nespravnych navyku, které negativn¢ ovlivni pévecky vykon. Nasleduje vétSinou

Mrwe

deprese ze Spatné¢ odvedeného vystoupeni, coz zapfiCinuje oslabeni jistoty pfistiho
V}'/konu.106
Psychické vlivy mohou narusit i vykon zpévaka, ktery ma vSechny piedpoklady

zdarného vyvoje nebo je jiz na vysoké trovni co se tyce oblasti pévecko — technickych

103 JONASOVA, Libuse, MARIK, A. F. Abeceda hlasovych cviceni. 1. vyd. Praha: Panton, 1971. s. 130.

04 BAR, Jifi. Pravy tén a pravé pévecké uméni. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1978. s. 158.

105 JONASOVA, Libuse, MARIK, A. F. Abeceda hlasovych cviceni. 1. vyd. Praha: Panton, 1971. s. 132,
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1. vyd. Praha: Nakladatelstvi AMU, 2005. s. 23.
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dovednosti. Proto je velmi dulezité soustavné navozovat a udrZzovat zdravou harmonii
dugevnich a t&lesnych napé&ti, na jejichZ zakladg vznika i zdrava hlasova funkce.'”’

Nové inovacni pojeti hlasové vychovy definuje hlasovou vychovu jako
»psychosomatickou disciplinu, kterd rozvijenim hlasotvornych a psychosomatickych
ptedpokladii navozuje a udrzuje harmonii dusevnich a télesnych napéti, jez jsou zakladnim

predpokladem optimalni hlasotvorné aktivity.'%

3.7.1 Stres

Stres je druhem psychofyzické reakce na vnéjsi a vnitini zatéz, pii které dochazi
ke zvysené produkci hormonu nadledvinek, ten pak vysila varovné signaly do mozku.
Mozek nasledné¢ vyvola produkci stresovych hormonti, kterymi jsou adrenalin
a noradrenalin. V dusledku toho zafne byt té€lo ovladano sympatickym nervovym
systémem, coz mé za nasledek zvySenou latkovou vyménu, nedostatecné prokrveni klize
a travicich organt. Pokud se ¢lovek se stresem nevypotada v prvni varovné fazi poplachu
a odporu, dochazi ke zhrouceni pfizptisobovaciho systému a organismus se dostava
do stavu Vy(“:erpétni.109

Jsou rozliSovany dva typy stresu. Prvnim typem je eustres, zdravi prospéSna
aktivizace organismu, ktera vede k lep$im vykonim. Druhou, jiz zdravi $kodlivou formou
stresu je distres, jedna se o trvalou zat&? zptisobujici somatické i psychické problémy.**°

Soustavné vefejné vystupovani operniho pévce s sebou piirozené pifinasi stres
a napéti. Dostane-li se zpévak do takového napéti, které na ného negativné piisobi, je tieba
vyhledat pomoc odbornika.'**

Strategie zvladnuti zatéZovych situaci byvaji u rtznych lidi odlisné. V kontextu
tématu zaméfeni diplomové prace nelze nevyzdvihnout souvislost stresové zatéze
s koufenim, nadmérnym uzivanim alkoholu ¢i jinych navykovych latek, jako zplsobu
vyrovnani se s narocnou situaci. Vysledek vSak ¢asto byva zcela opacny, jiz existujici stres

se naopak v zavislosti na navykové latce stupnuje.

7 JONASOVA, Libuse, MARIK, A. F. Abeceda hlasovych cviceni. 1. vyd. Praha: Panton, 1971. s. 133.

1% vALKOVA, Libuse, VYSKOCILOVA, Eva. Hlas individuality. Psychosomatické pojeti hlasové vychovy.

1. vyd. Praha: Nakladatelstvi AMU, 2005. s. 23.

% HENNIG, Claudius, KELLER, Gustav. Antistresovy program pro ucitele. 1. vyd. Praha: Portal, 1996. s.

15.

"0 Tamtéz. s. 15 - 16.

111 BENNINGER, Michael. Vocal arts medicine: the care and prevention of professional voice disorders.
1.vyd. New York: Thieme, 1994. s. 159.
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Stresové situace lze také eliminovat specidlnimi dechovymi cviky, somatickou
a psychologickou relaxaci, specidlnimi technikami ovliviiujicimi negativitu ¢i pozitivitu

lidské bytosti.**?

3.7.2 Tréma

Tréma je zvlastni psychické rozpolozeni pted zadvaznym vykonem. Projevuje se
V nejriiznéjSich zivotnich situacich a souvisi se stresem. Zejména u pévcel je tréma velmi
Castym jevem ve smyslu zvySeného napéti, ocekavani, vzruSeni apod. U mnohych jedincii
ve své schopnosti, coZz ma za nasledek pocity nelibosti a strachu z neuspéchu ¢i zahanbeni.
Tréma je Casto doprovazena fyziologickymi projevy strachu jako je poceni ¢i chvéni
konéetin."

Tréma ma podminéné reflektoricky zaklad a dochazi pii ni k mobilizaci
endokrinovegetativni soustavy, coz se projevuje zrychlenym dychanim a vétsi srde¢ni
¢innosti, stoupanim krevniho tlaku, vzestupem teploty. Pii velké trémé v dusledku pocitil
nelibosti a strachu dochézi k Gtlumu v jinych oblastech nervové soustavy. Je oslabena
pozornost, naruSeno pamétni vybavovani, silné je zasaZzena motorika, ¢imZ jsou
deformovany dovednosti. Oslabenim dynamického stereotypu se mohou znovu objevit
staré zafixované chyby, ackoliv jiz byly prekryty pozd&j$im cvienim.™™

Khlavnim pfi¢indm ,negativni trémy* patii predev§im nedostatek zkuSenosti
s danym vykonem, nezvyklé podminky vykonu, nevhodny zivotni rezim pred vykonem,
Chorobny stav organismu, nepiiznivé pusobeni okoli a predevsim nedostatek drivéjSich
pozitivnich zazitki.

K odstranéni negativni trémy piispiva dislednd pfiprava, casté vystupovani,
pfivykani riznym podminkdm a okolnostem, psychologické vyuziti radostnych
a motivujicich zazitklh uspéchu a piipadné usili neutralizovat zazitky piredchoziho
neuspéchu. Vhodna je také uprava denniho reZimu pfed vystoupenim a moZznost v€asného

pfizpisobeni se pozadavkim vykonu. Obecné lze konstatovat, Ze zplsob piipravy

na vykon i prekonavéani trémy je velmi individualni.**®

12 KOZELSKA, Inez. Hlasovd vychova v ucitelské pripravé. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita, 2004. s.
54,

3 pOLEDNAK, Ivan. 4BC Strucny slovnik hudebni psychologie. 1. vyd. Praha: Supraphon, 1984. s. 387.

" Tamtéz. s. 387.

15 VRCHOTOVA - PATOVA, Jarmila. Didaktika zpévu pro sélisty, sborové pévce a budouci pévecké
pedagogy. 1. vyd. Plzeii: Vydavatelstvi Zapadocéeské univerzity, 1997. s. 59.
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ve vlastni uméni. Rist zdravého sebevédomi zpévaki je vSak vétSinou neustale ohrozovan
nejruznéjsi kritikou, nepfiznivymi podminkami okoli a nepiejicimi kolegy. Proto je velmi

dillezité, aby operni p&vec byl silnou osobnosti.**®

18 MARTIENSSENOVA — LOHMANOV A, Franziska. Vzdélany pévec. 4. vyd. Pardubice: Kora, 1994. s.
244,
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4  Vliv navykovych latek na hlas
4.1 Drogy
4.1.1 Droga a zavislost

Stres a jiné negativni civiliza¢ni vlivy vedou K potiebé tyto jevy n&jakym zptisobem
kompenzovat &i vytésiiovat. Castym feSenim byvaji nejriiznéjsi chemické latky ovliviujici
psychicky stav osobnosti.

Drogou rozumime kazdou latku s potencidlnimi G¢inky na psychiku, ktera mize
vyvolat zavislost a byt skodliva pro jedince i spolecnost. Droga byva definovdna jako
jakakoliv latka ¢i substance, ktera, je-li vpravena do zivého organismu, mize pozménit
jednu nebo vice jeho funkci. Nejednd se tedy pouze o latky pfirodni, patii sem i léky
a synteticky vyrobené latky, které jsou zneuzivany ke zméndm védomi, ndlady, k utlumu
& povzbuzeni dugevnich i t8lesnych funkei, k vyvolani iluzi a halucinaci.**’

Zavislost na droze je pak duisledkem jejiho periodického nebo soustavného uzivani.
RozliSuje se zdvislost psychickd a fyzicka. Psychicka zavislost je ddna touhou navodit
si euforii, fyzicka zavislost je vysledkem zmén v metabolismu, kdy se droga stdva soucasti
bun¢k a jejich latkové pfemény a pfi jejim odejmuti se dostavuji poruchy z jejiho
nedostatku. Kromé narkomanie v uz$im slova smyslu existuje i ,,narkomanie vSedniho

dne*: kuiactvi a alkoholismus.*8

4.1.2 Rozdéleni drog

Spektrum drog je velmi Siroké a existuji rizna déleni. Nejbéznéjsi rozd€leni drog
na ,,tvrdé“ a ,,mékké“ je viak velmi zavadgjici.**®

Latek, zneuZivanych jako drogy je cel4 fada. Mezi hlavni skupiny podle Kotulana
patfi:120

Opiaty zahrnuji latky pfirodniho piivodu (nezralé makovice), latky polosyntetické
(heroin) 1 pln¢ syntetické. Mohou byt uzivany injekci do zily, do svalu, pod kuzi,

Snupanim, koutenim nebo inhalaci. UZiti opiatd se projevuje zvySenym pocenim, slinénim,

W NOVOTNA, Jana. Drogové zavislosti véetné alkoholu. 1. vyd. Bmo: Institut pro dalii vzd&lavani
stfednich zdravotnickych pracovniku, 1989. s. 11.

1% Tamtéz. s. 3 - 6.

9 REHAN, Vladimir. Zavislost na alkoholu a jinych drogdch — psychologicky pristup. 1. vyd. Olomouc:
Vydavatelstvi Univerzity Palackého v Olomouci, 1994. s. 72.

120 KOTULAN, Jaroslav. Zdravotni nauka pro pedagogy. 1.vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 230
- 232.

34



zahlenénim dychacich cest, nevolnosti, vyhublosti, stafeckym tfesem, apatii, lhavosti,
strachem, depresemi a sebevrazednymi tendencemi.?

Léky s tlumivym u¢inkem (Sedativa a hypnotika) jsou v mediciné uzivany bézné
proti nespavosti, ke zklidnéni, potlaceni strachu, bolesti, kie¢i a k uvolnéni svalového
napéti. Tyto latky mohou byt zneuzivany zdmérné za ucelem vyvolani pociti euforie,
povzbuzeni, pfijemného vzruseni a Cilosti nebo naopak ke zklidnéni po uziti stimulancii.
povinnosti a ukony, dochazi ke ztraté vazeb s nejbliz§im okolim, hrozi poruchy ¢innosti
organl travici a vylucovaci soustavy, v gravidit¢ zpomaleni vyvoje plodu. Tyto latky
byvaji dostupné ve forms tablet, kapek, injekei & &ipki.'??

Kokain se ziskava zlisti kefe koky a je vyhledavan pro zlepSeni télesné
a psychické vykonnosti. Uzivad se Silupanim, koufenim, kapanim do nosu, pitim roztoku
1 nitrozilni injekci. K pfiznaklim otravy patii sluchové, zrakové a zejména hmatové
halucinace, bolest v hrudniku, nékdy infarkt myokardu, hrozi také kolapsovy stav
se zastavou dechu. Dlouhodobé uzivani kokainu zpiisobuje silné deprese, asocialni chovani
spojené s agresi, sebeposkozovani a sebevrazedné jednani. Dochazi také k vyrazné¢ zméné
osobnich charakteristik, porucham pfijmu potravy, ibytku na véze, tfesu, impotenci.'?®

Ostatni drogy s budivym uc¢inkem (stimulancia) jsou vyhledavany pro efekt
nabuzeni, vzpruhy. Do této skupiny se fadi kofein, amfetamin a jeho derivaty (pervitin),
efedrin a nékteré¢ léky tlumici nadmérnou chut’ k jidlu. Na pomezi mezi stimulancii
a halucinogeny stoji tzv. diskotékové drogy (Ecstasy, Adam, Eva). Rada téchto latek
se nezakonné vyrabi zIékl. Ptiznaky uziti zminénych latek se projevuji v podobé
zrychleného psychomotorického tempa, narGistd vykon na ukor kvality, dostavuji
se zrakové a sluchové halucinace, drmolivd, rychld a nesrozumitelnd fec, bolesti hlavy,
roz§ifeni zornic, zvySeni poceni, tfesy, zachvaty, riziko srde¢niho selhani nebo cévni
mozkové ptihody s imrtim. Dlouhodobé uzivani téchto latek zptisobuje vyrazky v obliceji,
akné, Casté zanéty praduSek, neklid, pocity pronasledovani. Stimulancia jsou uZivana

nitrozilng, nitrosvalovou nebo podkozni injekci, poddvanim usty ¢i éﬁupénim.124

2L KOTULAN, Jaroslav. Zdravotni nauka pro pedagogy. 1.vyd. Brmo: Masarykova univerzita, 2005. s. 230
- 232.

122 KOLIBAS, Eduard, NOVOTNY, Vladimir. Alkoholizmus a drogové zavislosti. 1. vyd. Bratislava:
Polygrafické stiedisko UK, 1996. s. 36 — 43.

123 Co je kokain. [online] rok neuveden [cit. 19. 3. 2012] Dostupné z:
http://www.drogy.cz/kokain/kap-co-je-kokain.html

KOTULAN, Jaroslav. Zdravotni nauka pro pedagogy. 1.vyd. Brno: Masarykova univerzita. 2005. s. 230
- 232.

124
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Halucinogeny. K této skupiné latek patii LSD, latky obsazené v houbach
(lysohlavky), rostlinach (kaktusy) i v ne€kterych zivocisnych zdrojich (kGze ropuchy),
fencyklidin (PCP, ,,and¢€lsky prach®) aj. Halucinogeny jsou uzivany za ucelem halucinaci,
navozeni zménéného smyslového vnimani. Po uziti halucinogenli pozorujeme rozsiiené
zornice, zrudnuti obliceje, zvySené poceni, tfes, zavrate, sucho v ustech, nevolnost, vyrazné
poruchy vnimani, euforii, nékdy uzkost a deprese. I jedina tableta mize u citlivych jedinci
poskodit ledviny, nasledn¢ dojde k jejich selhani. Dale dochazi k pfehfati organismu,
kdy teplota vystoupi az ke 40°C, neuhasitelné zizni (vypiti vice jak 10 litri tekutiny).
Pti dlouhodobém uzivani nastavaji tézké zmény v zivotné dualezitych orgénech a v cévni
stén¢. Halucinogeny se nej¢astéji berou usty jako tablety, tobolky, tripy (impregnované
ctvereCky papiru), €aje, odvary, ¢i pokrmy. Nékteré halucinogeny lze také koufit, Cichat,
éflupat.125

Organicka rozpoustédla a tékavé latky. Nejcastéji dochazi ke zneuziti
chemikalii, slozek barev, laki, lepidel, fedidel, Cisticich pripravkil a pohonnych hmot.
Tyto latky jsou pak inhalovany ve form¢ vypari nebo plynii. Pfiznaky inhalace
se dostavuji bezprostiedné v prubéhu aplikace. Jedna se o pocity euforie, zvySeného
sebevédomi, naristu psychické a fyzické sily, zrakové a sluchové halucinace, zizené
védomi, tzkost, nevolnost, bolest hlavy. Mize také dojit k nahlému tmrti v disledku
poruch srde¢niho rytmu a zastavy dychani. Pfi dlouhodobém uZzivani dochazi k postiZeni
nosni a ustni sliznice a kiize kolem st a nosu, objevuji se vleklé rymy s Krvacenim z nosu,
zanéty prudusek s kaslem, tfes rukou, poSkozeni vnitinich organti a celkovd degradace
osobnosti.'?®

Anabolické steroidni hormony se uzivaji pro rychly a masivni narust svalové
hmoty a sniZeni unavy. Kromé stimulace rastu kosternich svall a snizeni tinavy se vSak
dostavuji zmény ndlad, agresivni jedndni, poruchy sexudalnich funkci a psychické
poruchy.*?’

Produkty konopi. Mezi produkty konopi patii: drt® konopi (marihuana),
jeho pryskyfice (hasi§) nebo koncentrovany vyluh (hasiSovy olej). Tyto latky se uZivaji
ve form¢ koufeni, Zvykéni, odvard nebo jsou pfidavany do pokrmil. Konopné produkty

byvaji Castou vstupni drogou, hrozi zde riziko ptechodu k jinym latkdm nebo kombinacim

125 KOLIBAS, Eduard, NOVOTNY, Vladimir. Alkoholizmus a drogové zavislosti. 1. vyd. Bratislava:
Polygrafické stiedisko UK, 1996. s. 66 - 69.

126 Co jsou to inhalanty. [online] rok neuveden [cit. 19. 3. 2012] Dostupné z:
http://www.drogy.cz/inhalanty/kap-co-jsou-to-inhalanty.html

12TV YDROVA, Jitka. Rady ke zpivdni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 108.
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s jinymi latkami. Nebezpedi zneuzivani konopi je velmi &asto podceiiovano. Casté koufeni
marihuany zptsobuje vleklé zanéty plic a pridusek, poruchy menstruacniho cyklu,
poruchy plodnosti, sniZzeni obranyschopnosti organismu, neschopnost provadét slozit&jsi
komplexni Cinnost. Déle se pak projevuje zhorSovani pozornosti a vybavnosti paméti,

otupeni vyssich citi a emo¢nich vazeb, psychické poruchy aj.'?®

V piipad¢ vlivu drog na hlas nelze pominou vlivy téchto latek na cely organismus,
nebot’, jak jiz bylo uvedeno, zdravy hlas je odrazem zdravého organismu, a proto jakékoliv
negativni faktory ovliviiujici stav organismu se nasledné promitaji i na hlase. Nejvétsi
nebezpeéi pro hlas predstavuji drogy, které se koufi, jsou inhalovany nebo podévany
oralné. Kotulan uvadi tato obecné rizika u drog, které se kouf:*#

e snizeni ochrany vuci cizorodym latkam a infekci v plicich

e zpomaleni ¢i Uplné zastaveni samocistictho mechanismu dychacich cest a nartst
infekci v této oblasti organismu

e Cast¢jSi vleklé zanéty prudusek a vétsi riziko rozedmy plic (popraskani jemnych
plicnich vacka a sklipkd, jejich splyvani ve vétsi dutiny, dochdzi k ubytku aktivni
dychaci plochy a omezeni vymény plynt, duseni)

e nadorova onemocnéni dychaciho, vylucovaciho, trdviciho, reprodukcniho a jinych

organovych systémi

4.1.3 Marihuana

Marihuana je v dnesni dobé velmi rozsifenou drogou, jejiz rizika jsou velmi
zlehCovana. Proto této droze bude vénovana samostatnd podkapitola. Marihuana
je povazovana za takzvanou ,lehkou drogu“. Ve skuteCnosti je vSak silnou drogou,
ktera mé& vyrazné UCinky na centralni nervovy systém, ptlisobi siln€¢ proti bolesti,
analgeticky. Toto oblouznéni centralniho nervového systému je intenzivni a simuluje
vyplaveni pifijemnych neurotransmitert. U citlivych osob vznikd zéavislost velmi rychle,
u emocné labilnich lidi vyvolavd marihuana jiz pfi prvnim uziti akutni paranoidni
psychozu. Koufeni marihuany zpasobuje zavazné poruchy srdecniho rytmu,
které mohou vést k ndhlému Umrti. Marihuana je také spousStééem depresi u lidi,

kteti k nim maji pfirozeny sklon, odstartuje duSevni choroby, které by se za normalnich

128 Cannabis effects. [online] rok neuveden [cit. 19. 3. 2012] Dostupné z:
http://www.erowid.org/plants/cannabis/cannabis_effects.shtml
129 KOTULAN, Jaroslav. Zdravotni nauka pro pedagogy. 1.vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 232.
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okolnosti nemusely projevit. Marihuana byva casto jen piestupni stanici k tvrdym
drogam.*®

Obsahové latky marihuany

Cannabis je vyjime¢nou rostlinou Vv mnoha smérech. V porovnani s jinymi
psychoaktivnimi latkami, které produkuji jiné rostliny, cannabionidy nenalezi do skupiny
alkaloidii delta-9-tetrahydrocannabinol. V rostlinach konopi lze nalézt velké mnozstvi
obsahovych latek, které patii k primdrnim a sekundarnim metabolitim, mluvi se
az 0 430 — 450 slouceninach. VétSina téchto latek patii k bézné€ rozsitenym latkam v zivych
organismech. Jedna se 0 35 sacharidi, 20 jednoduchych kyselin, 18 aminokyselin,
proteiny, uhli¢itany, kvarterni baze, amidy, aminy, alkoholy, aldehydy, ketony, estery

a laktony, vitaminy a pigmenty. Specifickymi sekundarnimi metabolity jsou

pak cannabinoidy, které dosud nebyly identifikovany Vv jinych rostlinach. Mezi piirodni

cannabinoidy vyskytujici se marihuané patif:***

e Delta-9-trans-tetrahydrocannabinol, uvadény pod zkratkou THC, coz je hlavni
uc¢inna halucinogenni slozka marihuany (70 — 100 % uc¢inki pochazi z této latky).

e Cannabidiol, oznacovany jako CBD, nema piimé psychoaktivni G¢inky, ptesto se
vSak projevuje jistymi sedativnimi, analgetickymi a antibiotickymi vlastnostmi,
¢imz pusobi proti povzbudivym efektim THC a posunuje tak zacatek plsobeni
marihuany.

e Cannabinol, dale CBN, neni pfirozené¢ produkovan rostlinou, je degradacnim
(oxida¢nim) produktem THC. Jeho hlavnim ucinkem je ztrata orientace, pocit
zavraté a vnitini rozpolcenosti.

e Tetrahydrocannabivarin, zkracené¢ THCV, je propyl-derivat THC, pisobi vsak
na ¢lovéka malo, nebot’ t¢inkuje rychleji a odezni diive nez THC.

e Cannabichromen, CBC, byl identifikovan pouze v usuSenych rostlinach. Sam
0 sob¢ nema piimé psychotropni t¢inky, avSak jeho pfitomnost umociiuje piisobeni

THC.

Psychosomatické u¢inky marihuany
Utinky marihuany jsou vyrazn& ovlivnény mnozstvim aktivni latky, nutné je také

piihlédnout k vaze, fyzickému a psychickému stavu uZivatele a frekvenci uzivani drogy.

B30 KOTULAN, Jaroslav. Zdravotni nauka pro pedagogy. 1.vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 232.
131 L AVRINCIK, Jan. Marihuana, kam to viechno vede. Prost&jov: Stiedni primyslova skola a SOU, 2003. s.
19 - 22.
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Primérna davka THC 30 mg se po vdechnuti projevi po né¢kolika minutach a jeji ucinky

trvaji 3 az 8 hodin. Rizika uzivani marihuany Ize dle Novotného d¢lit na kratkodobé

somatické, dlouhodobé somatické, kratkodobé psychické a dlouhodobé psychické.132
Kratkodobé somatické Dlouhodobé somatické
vy$$i procento urazovosti, oslabeni imunitniho systému,
zéanéty hornich cest dychacich, astma, rakovina dychaciho ustroji,
snizena svalova sila, neplodnost,
zmény ve svalové koordinaci, menstruacni poruchy,
neschopnost vyslovit skupinu souhlések, hromadéni drogy v téle,
poruchy rovnovahy télesné abstinen¢ni pfiznaky
Kratkodobé psychické Dlouhodobé psychické
redukce zajmd, zpomaleni zivotniho tempa,
poruchy koncentrace, zhorSeny postich,
lenivost, neobratnost,
koliséni nalady, ubytek intelektualnich schopnosti,
vznik vdznych dusevnich poruch a amotivacni syndrom (zaméfeni pouze
onemocnéni na drogu)

Tab. €. 1. Somatické a psychické dusledky uzivani marihuany
Zdroj: NOVOTNY, Ivan. Drogovd zdvislost. 1. vyd. Bratislava: Metodické centrum mésta Bratislavy. 1995.
s. 8.

Krom¢ wuvedenych a mnoha dalSich nepfiznivych vlivii na organismus
je pro zpévaky koufeni marihuany nepiipustné také kvili zménam na sliznici dychacich
cest, ke kterym dochazi kratce po vykoufeni drogy, kdy se sliznice hrtanu

a pradusnice extrémné piekrvi vlivem enormni dilatace cév.®

4.2 Koufeni cigaret

Skodlivy vliv koufeni na lidské zdravi je jiz dlouho obecné znamy, aviak trvale
prezirany, ptestoze na jeho nasledky zemie 50 % kutdkl. Celkové ptedstavuje koufeni
zévazny socioekonomicky problém soucasné spoleénosti.134

Tabakismus - zavislost na tabaku, nejcastéji zacina jako zavislost psychosocialni
a postupné¢ se méni na zavislost drogovou.135

Farmakologicky ucinnou latkou zpusobujici zavislost je alkaloid nikotin,
ktery muze pisobit na nervovy systém dvojim zpisobem: v nizSich davkéach plsobi

stimulacng, ve vysSich tlumivé, uklidituje a zmirfiuje stres. Kufaci velmi zahy vyciti tyto

B2 NOVOTNY, Ivan. Drogovd zavislost. 1. vyd. Bratislava: Metodické centrum mé&sta Bratislavy, 1995. s. 8.
133 VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 141 - 143.

13 SLEZAK, Radovan, RYSKA, Ales. Koureni a dutina tismi. 1. vyd. Praha: Mala CSK Edice, 2006. s. 9.
1% MARKALOUS, Bohumil. Nemoci krku. 1. vyd. Praha: Triton, 2004. s. 63.
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ucinky a cigareta se tak stadva nastrojem k usmérnéni jejich emocionalni rovnovahy,

ato i pres veskeré védomi o skodlivych diisledcich kouteni.'®

4.2.1 Motivace koureni

Odpovéd” na otdzku, pro¢ lidé koufi, neni tak zcela jednoznacna. Duvodi
ke koufeni je mnoho. Nasledujici d&leni podle Janouskové™ je sice umélé, existuji spise
smiSené typy kutaku, presto vSak vystihuje hlavni divody koufeni.

e Koufeni jako pozitek — cigareta je pro kufdka lahiidkou, byva soucasti dobré,
intimni pohody.

e Koufeni jako obrad — kufak zdlraznuje predevsim kutacky ceremonial, od vytazeni
cigarety, ptes zapaleni az po pozorovani koufte.

e Koufeni jako pohonny motor — cigareta dodava kufakim elan, umoziuje udrzovat
pracovni tempo a soustiedit se.

e Koufeni jako odreagovéani a jako naplast — po cigareté sahaji kufaci ve chvili
rozruSeni v domnéni, Ze cigareta tlumi nebo ventiluje jinym smérem jejich roz¢ileni
nebo tzkost a osvobozuje je od napéti.

e Koufeni jako potfeba — pokud u sebe nemd kuidk balicek cigaret je nervéozni
a nesoustiedény.

e Koufeni jako prosty navyk — tento druh kufdkii kouii mechanicky, aniz by si
to uvédomoval.

e Koufeni jako spolecensky akt — cigareta dodava spolecenskou sebejistotu, poméaha
k zastieni myslenek, vzajemné zapaleni cigarety mize byt sblizujicim prvkem.

e Koufeni z nudy — koufeni vypliiuje ¢as, ktery kuiak neni schopen uzite¢né naplnit.

4.2.2 SloZeni cigaretového kouie

Tabakovy kouf obsahuje pfiblizné 4000 chemickych latek v plynném (92 %)
nebo pevném (8 %) stavu, z nichz je piiblizné 100 karcinogennich. Jiné jsou jedovaté
(kyanidy, ¢pavek) nebo maji mutagenni G€inek (DDT). Vysoky je také obsah oxidu
uhelnatého, ktery mé velmi Skodlivy ucinek na srdecné — cévni aparat. Zavislost na davce
téchto nebezpecnych latek nemusi byt imérnd, nebot’ i obCas vykoufena cigareta muze
vyvolat nadorové bujeni. U¢inek je totiz vazan na bodové mutace, pii kterych neexistuje

prahova davka, pro piepis genetického kodu staci i proména jedné molekuly v DNA.

1% KOTULAN, Jaroslav. Zdravotni nauka pro pedagogy. 1.vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 222.
137 JANOUSKOVA, Nadgzda. Psycholog o koureni. 1. vyd. Praha: Ustav zdravotni vychovy, 1971. s. 4-5.
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Proto nelze hovofit o bezpe¢nych davkach cigaretového koufe. Dal$im nebezpe¢nym
faktorem je také skuteCnost, Ze UCinek karcinogenli z cigaretového koufe se séita
s ostatnimi Skodlivymi latkami zevniho prostfe:di.138

Nejveétsi ¢ast Skodlivych latek vznikd pii hofeni cigarety, pyrolyzou latek
obsazenych v cigareté, které se vysokou teplotou méni na jiné chemické substance.
Samotné slozeni tabakového koufe zavisi na celé¢ fadé faktor: na fermentaci tabaku,
na jeho druhu, na pad¢ apod. V jedné cigareté se pripousti 1 mg nikotinu a maximalné
15 mg dehtu. Zjedné cigarety pak kuifdk muze ziskat pfiblizn¢ 1 — 9 mikrogramu
karcinogeni.'®

Mezi hlavni jedovaté latky tabakového kouie patii:

e Pyridinové alkaloidy

Nejvyznamnéj$im alkaloidem vyskytujicim se v tabakovém koufi je nikotin,
Vjedné cigareté je ho obsazeno 1 az 4 mg. Nikotin se bchem né&kolika sekund
po vtahnuti koufe do plic dostava krevnim fecistém do mozku, kde obsazuje specifické
nikotinové receptory. Dale se vdze na receptory periferniho, vegetativniho a nervového
systému, které ¥idi vnitfni organy. Uginky nikotinu se projevuji pfedeviim vétsi aktivitou
traviciho traktu, zvySenou produkci slin, vzestupem produkce travicich §tav a zvySenim
aktivity hladké svaloviny, jeZ je obsazena téméf v celém travicim traktu. Nikotin dale
zvysuje krevni tlak, zrychluje ¢innost srdce, stahuje cévy, zvySuje obsah mastnych kyselin
v krvi, zpomaluje syntézu estrogenu, stoupa produkce potu a mize dojit ke stazeni zornic,
pii dlouhodob&jsim uzivani dochézi k posileni syntézy endorfini,

Nikotin je vysoce navykova psychoaktivni latka, 70 % nikotinu se v organismu
kuféka transformuje na kotinin, ktery je v soucasné dobé pokladan za nejlepsi dostupny
biologicky marker expozice tabakovému koufi. Uklada se zejména ve vlasech, kde se da
prokazat jesté po velmi dlouhé dobg.***

Mezi dalsi alkaloidy tabakového koute patii anatabin, anabasin a anatallin.
e Toxické plyny
Toxikologicky nejvyznamngjsim plynem, ktery vznika spalovanim tabaku je oxid

uhelnaty (CO). Jedna se o jedovaty bezbarvy plyn bez chuti a zapachu s vysokou afinitou

138 pPRADACOVA, Jarmila. Koureni a zdravi. 1. vyd. Praha: Liga proti rakoving Praha, 2004. s. 5.

% Tamtéz. s. 5.

10 51 EZAK, Radovan, RYSKA, Ales. Koureni a dutina tistni. 1. vyd. Praha: Mala CSK Edice, 2006. s. 11 -
12.

YL Chemické slozeni cigaretového koure.[online] rok neuveden. [cit. 20. 2. 2012] Dostupné z:
http://www.kurakovaplice.cz/koureni_cigaret/zajimavosti-a-statistiky/co- bsahuje-cigaretovy-kour-dym/5-
chemicke-slozeni-cigaretoveho-koure-co-obsahuje-kour-z-cigaret.html
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k hemoglobinu (220 krat vyssi nez kyslik k hemoglobinu). Oxid uhelnaty zabrafuje
ptenosu kysliku z plic do tkani a nasledn¢ vyvolava tkanové dusSeni, coz se projevuje
typicky tiesfiovym zbarvenim kiZe a sliznic.**?

Dalsim vyznamnym plynem negativné pusobicim na organismus ¢lovéka je oxid
dusicity (NO2), ktery snadno pronika z plic do krve. Hlavnim toxickym tc¢inkem oxidu
dusi¢itého je drazdéni sliznic. Zdravi nebezpe¢na je 1 jeho mala koncentrace,
za piedpokladu, Ze pusobi po dobu delsi nez 30 minut, coz se dé&je pravé v piipadé kuraku.
Pfiznaky otravy oxidem dusiCitym se projevuji palenim oci, poklesem krevniho laku,
bolestmi hlavy a dychacimi potizemi. Chronické otravy mohou byt pfi¢inou Castéjsi a veétsi
kazivosti zubt, zanétl spojivek, prokazatelné vyssi je zejména riziko vyskytu respiraénich
onemocnéni.**®

Dalsim plynnym toxikantem je formaldehyd. Jedna se bezbarvy plyn pronikavého

zapachu, ktery ma velmi silné desinfekéni a sterilizacni uc¢inky. Jiz malé mnozstvi

zpusobuje bolesti hlavy a zanét nosni sliznice, vys$s$i koncentrace formaldehydu

vvvvv

otok a zané&t plic.***

Podobné nebezpeénym toxikantem je i akrolein, aldehyd kyseliny akrylové,
fungujici ve vys$si koncentraci jako slzny plyn. Zptsobuje podrazdéni sliznice nosu,
dychacich organtl, o&i a kiize.'

Cigaretovy koui obsahuje také jedovaty plyn kyanovodik, ktery je jednim
Z nejprudsich a nejrychleji pusobicich jedi. Kyanovodik byl za druhé svétové valky
zneuzivan k usmrcovani vézni v plynovych komorach koncentra¢nich tabort. Kyanovodik
zpusobuje zablokovani bunééného dychani vazbou na Fe* V cytochromoxidaze

Vv mitochondriich.*®

12 L ANGROVA, Katetina. Zdravotni diisledky expozice pasivnimu koureni. 1. vyd. Kostelec nad Cernymi

lesy: 1ZPE, 2004. s. 10.

Y3 Jedy cigaretového koure. [online] rok neuveden. [cit. 17. 3. 2012] Dostupné z:
http://www.exnico.com/jedy-cigaretoveho-koure

Y4 Chemické slozeni cigaretového koure.[online] rok neuveden. [cit. 20. 2. 2012] Dostupné z:
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Y5 Jedy cigaretového koure. [online] rok neuveden. [cit. 17. 3. 2012] Dostupné z:
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e Nitrosaminy

Nitrosaminy piedstavuji Z toxikologického hlediska nejvyznamnéjsi skupinu
Skodlivych latek tabakového koufe. Nitrosaminy jsou VvV malém mnozstvi obsaZeny
I V potravinach, jejich mnozstvi je vSak pfisné hlidano. Denné ¢lovek béznou potravou
pfijme asi jeden mikrogram nitrosaminti, kufdk, ktery vykouii denné¢ jednu krabicku
cigaret tak inhaluje 17 krat vétsi mnozstvi téchto latek, které prokazateln¢ vyvolavaji plicni
karcinogeny a zpasobuji tak rakovinu plic."*’

e Polycyklické aromatické uhlovodiky

Polycyklické aromatické uhlovodiky jsou rovnéz nebezpecné kvili svym
karcinogennim u¢inktim, které podmifiuji riziko vzniku rakoviny. Z chemického hlediska
pfedstavuji polycyklické aromatické uhlovodiky S$irokou Skalu latek, které obsahuji
ve svych molekuldch kondenzovana aromaticka jadra a nenesou zadné heteroatomy
ani substituenty. Patii sem latky jako je naftalen, fenantren nebo antracen. V cigaretovém
kouii bylo objeveno mnozstvi téchto latek, a to zejména benzopyren, benzoepyren,
chrysen, 5-methylchrysen, dibenzohantracen, benzobfuorantren, benzojfluorantren,
cigaretd obsazeno 20 ng.*®

o Tézké kovy

V cigaretovém koufi je pfitomno kolem 30 tézkych kovil, z nichz nejvice zdravi
nebezpecné jsou nikl, kadmium a arsen. Tyto tézké kovy pochazeji z pidy, ve které je
tabak péstovan, dale pak z umélych hnojiv a zemé&délskych postiikd.

Nikl je prokazatelny jako karcinogenni latka, v koufi jedné cigarety ho byl nalezen
obsah od 40 az 580 ng. Kadmium je rovnéz klasifikovan jako karcinogen 1. skupiny.
Rizikovym organem jsou ledviny, disledkem vyssiho vyskytu kadmia dochazi k poruseni
metabolismu vapniku a k tvorbé ledvinovych kament. Dalsi skodlivou latkou obsaZenou
v cigaret¢ je radioaktivni polonium. V jedné cigaret¢ je ho pfitomno mnoZstvi

odpovidajici radioaktivits 16,6 (9,7 az 22,5) mBq.**

YT LANGROVA, Katetina. Zdravotni diisledky expozice pasivnimu koureni. 1. vyd. Kostelec nad Cernymi
lesy: IZPE, 2004. s. 7.

8 TOPFER, Rosa, Maria. Rauchen und Alkoholkonsum als #tiologische faktoren bei Larynx-, Pharynx und
Mundhéhlenkarzinomen. 1. vyd. Berlin:Freie Universitit Berlin, 1995. s. 30 — 32.

¥ Jedy cigaretového koure. [online] rok neuveden. [cit. 17. 3. 2012] Dostupné z:
http://www.exnico.com/jedy-cigaretoveho-koure
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e Pevné Castice

Pevné castice jsou dobie zaznamenatelné ve viditelném koufi produkovaném
hoficim tabakem, tyto pevné &astice jsou oznadovany jako dehet. V 1 cm?® cigaretového
koufe je obsazeno az 50 miliard takovych ¢astic, coz je az 10 000 krat vice, nez na dalnici
v dobé nejvétsiho provozu. Miniaturni castice dehtu se vdechovanim dostava;ji
az do plicnich sklipkt, které jsou tak zanaseny ¢ernym lepkavym materidlem. Silny kuidk
vdechne az % kg dehtu za rok. Pfestoze vétSinu dehtu kufdk vykasle, ur€ité procento
se v plicich usadi natrvalo. Plicni tkan kuféaka je tak viditelné ¢erna. Dehet je prokazan jako

rakovinotvorn4 latka. *

Obr. ¢. 13. Zdravé plice nekuidka a plice kufaka
Zdroj: Zavislost na koureni a vliv koureni na lidské zdravi. [online] 2007 [cit. 17. 3. 2012] Dostupné z:
http://theses.cz/id/colarw/

4.2.3 Somatické dusledky kouieni

Kromé jiZ mnoha uvedenych negativnich vlivii koufeni na lidsky organismus
zpusobuje cigaretovy kouf také vyvojové vady, nebot obsahuje mutageny, které jsou
pii inhalovani absorbovany krevnim ob&hem a dostavaji se tak k jednotlivym tkanim
a organiim, véetn¢ gonad (pohlavnich 7laz). U muza tak ovliviluji zménu tvaru spermii,
coz ma za nasledek vnik hrubych vyvojovych vad.™*

U Zen kufacéek koufeni rovnéz negativné ovliviiuje plod. Dochazi k poklesu porodni
vahy plodu, pfed¢asnym porodiim, spontannim potratim, vyssi frekvenci srde¢ni ¢innosti

plodu, snizeni frekvence dychacich pohybt, zvyseni obsahu karboxyhemoglobinu v Krvi

0 Chemické slozeni cigaretového koure.[online] rok neuveden. [cit. 20. 2. 2012] Dostupné z:
http://www.kurakovaplice.cz/koureni_cigaret/zajimavosti-a-statistiky/co- bsahuje-cigaretovy-kour-dym/5-
chemicke-slozeni-cigaretoveho-koure-co-obsahuje-kour-z-cigaret.html

BINOVOTNA, Jana. Drogové zdvislosti véetné alkoholu. 1. vyd. Brno: Institut pro dalsi vzd&lavani
stiednich zdravotnickych pracovnika, 1989. s. 60 - 61.

44



http://theses.cz/id/colarw/
http://www.kurakovaplice.cz/koureni_cigaret/zajimavosti-a-statistiky/co-%20bsahuje-cigaretovy-kour-dym/5-chemicke-slozeni-cigaretoveho-koure-co-obsahuje-kour-z-cigaret.html
http://www.kurakovaplice.cz/koureni_cigaret/zajimavosti-a-statistiky/co-%20bsahuje-cigaretovy-kour-dym/5-chemicke-slozeni-cigaretoveho-koure-co-obsahuje-kour-z-cigaret.html

pupecnikové snury, celkovému zpomaleni duSevniho vyvoje ditéte a vétsi nachylnosti
k infek&nim chorobam.'*?

Koufeni je taktéz pfi¢inou mnohych respira¢nich onemocnéni, nebot’ negativné
ovlivituje samodistici schopnost dychaci soustavy, dochazi k poruseni kmitani fasinkového
epitelu, vznikéd fada reflexnich obrannych mechanismi, poruch sekrece, stahi hladkého
svalstva aj.'*®

Koufeni ma rovnéz vyznamny podil na rozvoji chorobnych procest v ustni duting,
hltanu a dychacich cestach. Dochazi k drazdéni sliznice, vznikaji chronické rymy, zanéty
hltanu, hrtanu pridusek, pfedrakovinné stavy — prekancerdzy, zhoubné nadory ust, jazyka,
hitanu, hrtanu a jicnu, plic.**

Dal$im somatickym dusledkem koufeni jsou kardiovaskularni onemocnéni. Slozky
cigaretového koufe zvySuji srazlivost krve a poskozuji cévni vystelku véncitych tepen
a ostatnich cév. Nikotin zplsobuje prechodné zvyseni krevniho tlaku, tepové frekvence,
mnozstvi srdcem piecerpavané krve a tim téz zvySeni pritoku krve srdecnimi tepnami.
Nikotin rovnéz ovlivni staZzeni a zGzeni tepen v koncetinach. Pfitomnost oxidu uhelnatého
Vv cigaretovém koufi zplisobi, ze krevni desticky, tvotici soucast systému srdzeni krve, maji
tendenci ulpivat jedna na druhé a vytvaret tak shluky. VSechny tyto uvedené ucinky maji
negativni vliv na kardiovaskularni systém.*

Byla také prokdzana souvislost mezi koufenim a vyskytem viedové choroby
zaludku a dvanacterniku. U kufdkl je mimo jiné také castéjsi vyskyt papilomu mocového

mé&chyfe a onemocnéni slinivky b¥igni.**®

4.2.4  Pasivni koureni

Pojmem pasivniho nebo téz nedobrovolného koufeni je oznacovano vdechovani
cigaretového koufe v zakoufeném prostfedi. Pro termin pasivniho koufeni se 1 v Ceské
literatuie uziva zkratka ETS (enviromental tabacco smoke).157

Vyznamnym faktorem, ktery ovliviiuje sloZeni tabakového koutfe vdechovaného

pasivnim kufdkem, je teplota hofeni konce cigarety. Pokud kutfédk kouf vtahuje, teplota

152 Health effects associated with exposure to enviromental tabacco smoke. [online] rok neuveden .[cit. 17. 3.
2012] Dostupné z: http://ash.org/govtreport.html

153 MARKALOUS, Bohumil. Nemoci krku. 1. vyd. Praha: Triton, 2004. s. 65.

B4 LYNN, William. The health consequences of involuntary smoking. 1. vyd. United States: Public Health
Service. Office of the Surgeon General, 1987. s. 8 — 10.

%5 NIEDERLE, Petr. Kouieni a onemocnéni srdce. 1. vyd. Praha: Triton, 1999. s. 4 .

8 NOVOTNA, Jana. Drogové zavislosti véetné alkoholu. 1. vyd. Brno: Institut pro dalii vzd&lavani
stfednich zdravotnickych pracovnikt, 1989. s. 60.

T L ANGROVA, Katetina. Zdravotni diisledky expozice pasivnimu koureni. 1. vyd. Kostelec nad Cernymi
lesy: IZPE, 2004. s. 4.
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konce cigarety je 900 — 1100°C, cast latek se tedy spali, zbytek inhaluje. Jestlize cigareta
lezi na popelniku nebo dochazi-li mezi jednotlivymi ,,$luky* K pauzam, teplota konce
cigarety je mnohondsobné nizsi, asi kolem 80 — 300°C, ¢imz se zvySuje procento
jednotlivych slozek, které se dostanou do okoli. Jedna se o tzv. sekundarni proud koute.™®
Pasivni koufeni je stejné nebezpecné jako koufeni aktivni, je spojeno s fadou potizi
(slzeni, kychani, bolest hlavy) a zavaznych zdravotnich disledkil, mezi n&z patii:*>°
e Dyskomfort z obtézujiciho zapachu spojeny s vyvojem chronického stresu.
e Drazdéni sliznic respira¢niho traktu.
e Negativni vliv na vyvoj imunitniho systému, castéjSi vyskyt bronchidlniho
astmatu.
e Podil na vzniku chronické obstrukéni plicni nemoci.
e Podil na exacerbacich akutniho infarktu myokardu, zvySeni rizika ischemické
srde¢ni choroby.
e Zvyseni rizika vzniku cévnich mozkovych piihod u nekutakd.
e Podil na vzniku karcinomi plic u nekurakd.
e Podil na vzniku samovolnych aborti u nekuracek.
Je pravdépodobné, Ze negativni vliv pasivniho koufeni na lidsky organismus je
daleko vyrazné&jsi, nez bylo dosud ptedpokladano. Nékolikahodinovy pobyt v zakoufeném

prostfedi pfiblizuje organismus nekufdka organismu aktivniho kufdka, nebot obsah

. y v . W I3 s . . W I4 1
karcinogennich sloucenin ve vzduchu zakoufené mistnosti je zna¢ny. 60

4.2.5 Koufeni a hlas

Otazka vlivu koufeni na hrtan byla Casto studovana a statisticky zpracovéna.
I mirné kouteni pasobi na sliznici dychacich cest drazdive, napomaha k vétsimu prokrveni
az prekrveni sliznic a zhorSuje jejich ptipadnou suchost. U silnéjSich kufédkd dochazi
K trvalym zménam hrtanu v podobé chronického kataru hrtanu se zesilenim a zbytnénim
(hypertrofii) sliznice nitra hrtanového vcetné hlasivek i1 hltanu, coz zpisobuje trvaly
chrapot, zastieni hlasu, jeho drsnost a hrubost. Na podkladé téchto hypertrofickych zmén
muze vniknout rakovina hrtanu. K rakoviné hrtanu téz pfispiva pobyt v necistém

zamoieném ovzdusi exhalaty a smogem.161

18 PRADACOVA, Jarmila. Koureni a zdravi. 1. vyd. Praha: Liga proti rakoving Praha, 2004. s. 8.

19 SLEZAK, Radovan, RYSKA, Ales. Koureni a dutina tisti. 1. vyd. Praha: Mala CSK Edice, 2006. s. 16 -
17.

100 g1 EZAK, Radovan, RYSKA, Ales. Koureni a dutina tismi. 1. vyd. Praha: Mala CSK Edice, 2006. s. 17.
181 L ACINA, Old¥ich. Problémy zpévniho hlasu. 1. vyd. Praha: Panton, 1977. s. 86 — 87.
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Cigaretovy kouf obsahuje nikotin, latku na niz vznika rychle zavislost a ktera je
pfi¢inou zejména zuzovani cév. Kromé nikotinu obsahuji cigarety také zplodiny dehtu
a dalSich latek, které pii delSim uzivani plisobi na sliznice dychacich cest. V disledku
zanétlivych zmén na sliznicich dochazi k vypadavani celych okrska fasinek ze sliznice
prudusnice a prudusek. Ztoho divodu nasledné¢ vazne piirozeny posun hlenu,
jez se hromadi a infikuje se bakteridlni infekci. Aby si mohl kufdk dobie odkaslat, musi
si zapalit dalsi cigaretu, jinak se mu nedaii hlenu zbavit.'®?

Cigaretovy kouf tedy pusobi jako pruduskové drazdidlo, zavinuje kasel a zvySenou
sekreci bronchialniho hlenu, ktery je nasledn& vykaslavan.'®®

Neni pochyb o tom, ze aktivni i pasivni koufeni cigaret hlasu skodi. Koufeni drazdi
sliznici nosohltanu, hrtanu, priiduSnice a vyvolava tzv. kufacky katar krku se stalym
kaslem, chrapotem a zhrubnutim hlasu, hlavné u zen. Poskozena sliznice ztraci odolnost
proti bakteriim, coz ma za nasledek, ze kurdk snaze onemocni anginou, chiipkou a zanéty
plic. Vlekl¢ zanétlivé zmény pak vedou ke zhrubnuti hlasu a ztrat¢ jeho rozsahu.
U hlasovych profesionali nepfispiva ke kvalit¢ hlasového projevu ani pobyt nebo
umeélecky projev v zakouteném prostiedi.'®

Konference Tabdk a zdravi (2007) informuje o nejcastéjSich nalezech
na hlasivkach kufakd:'®

e zmény v elasticité hlasivek

e zmény sekrece hlasivek

e nepravidelné okraje hlasivek

e asymetrie hlasivek

e 7zbytnéla sliznice hlasivek

e nepravidelnost hlasivek pfi jejich kmitani s prodlouZenou fazi otevieni hlasové

Stérbiny oproti normalu

192 VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 141.

183 HAMMOND, E. Cuyler. Co vi véda o koureni. 1. vyd. Praha: Statni zdravotnické nakladatelstvi, 1966. s.
41.

1 HORAK, Jan. Co soudi brnéniti lékari o koureni. 1. vyd. Brno: Méstské ustiedi zdravotnické osvéty,
1960. s. 5.

1% Vliv koureni na hlasivky. [online] rok neuveden. [cit. 17. 3. 2012] Dostupné z:
http://www.vychovakezdravi.cz/download/file/koureni-a-hlasivky.doc
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4.3 Uzivani alkoholu
4.3.1 Alkohol

Alkohol provazi ¢lovéka od nepaméti, jiz ve starovéku znali lidé ucinky alkoholu
na centralni nervovy systém. Alkohol uvoliuje, otupuje, nastupuje na misto
neurotransmiteril, zejména serotoninu a dopaminu, kratkodob¢ zlepsuje naladu a vyrazné
uvolnuje napéti. Druhy den po alkoholové abuzi (naduziti alkoholu) nélada rychle klesa
a touha po opétovném dopaminovém a serotoninovém efektu ¢lovéka nuti k dal§imu uziti
alkoholu, ¢imz postupné vznika zavislost. Alkohol tedy splituje svymi farmakokinetickymi
1 dal$imi vlivy charakteristiky drogy.166

Alkohol je ptfirodni latka, kterd vznika kvaSenim cukri za ucasti souboru fermenti
meénicich hexosy postupné na kyselinu pyrohroznovou, acetaldehyd a ethylalkohol,
a to za vzniku kysli¢niku uhli¢itého a energie. Alkohol obsazeny v alkoholickych napojich
nese chemické oznaceni ethylalkohol — CH3-CH2-OH, coz je bezbarva tekutina, leh¢i nez
voda. Ethylalkohol diky své jednoduché chemické struktufe velmi snadno pronika
do tkani. Svou snadnou rozpustnosti ve vod¢ a ¢asteCnou rozpustnosti v tucich zptisobuje
zménu tekutosti bunéénych membran. Bunééné membrany jsou mistem fady
biochemickych pochodi, které ethylalkohol neptiznivé ovliviiuje. Nasledkem pak muze
byt napiiklad mitochondrialni poskozeni, které je charakterizovano snizenim respira¢nich
funkei, snizenim pohybu kalcia a ztizenim jeho vazby.'®’

Drogové ucinky alkoholu maji vedle ocekavanych stavii, kterymi jsou euforie
¢1 uvolnéni, také nasledky negativni, neocekavané. Pii pravidelném uzZivani velkého
mnozstvi alkoholu se organismus musi vyrovndvat s nérazy alkoholu, ¢imZ postupné

dochazi k naruSovani béZnych funkci a poSkozeni jednotlivych organd. Rehan uvadi

pét zakladnich typl ablizu (nadmérného uzivani alkoholu) podle J ellinka:*®
typ alfa psychogenni souvislost, uleh¢eni vnitinich problémi a konfliktl
typ beta sociogenni souvislost, vliv okoli, snaha neliSit se
typ gama typické spolecenské piti
typ delta samotarské piti
typ epsilon epizodicky abuizus, vicedenni alkoholové excesy

Tab. €. 2. Zékladni typy abtzu podle Jellinka
Zdroj: REHAN, Vladimir. Zdvislost na alkoholu a jinych drogdch — psychologicky pristup. 1. vyd. Olomouc:
Vydavatelstvi Univerzity Palackého v Olomouci, 1994. s. 11, 37.

16 VYDROVA, Jitka. Rady ke zpivéni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 140.

" NOVOTNA, Jana. Drogové zavislosti véetné alkoholu. 1. vyd. Bro: Institut pro dalii vzd&lavani
stfednich zdravotnickych pracovnikt, 1989. s. 16.

188 REHAN, Vladimir. Zdvislost na alkoholu a jinych drogdch — psychologicky pristup. 1. vyd. Olomouc:
Vydavatelstvi Univerzity Palackého v Olomouci, 1994. s. 11, 37.
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4.3.2 Somatické dusledky uZivani alkoholu

Somatické dusledky uzivani alkoholu jsou velmi Siroké. Neéktera somaticka
onemocnéni alkohol sice piimo nevyvolava, ale neptiznive je ovliviiuje.

Alkohol zpiisobuje kombinovany nedostatek humoralni a bunécné imunity, coz ma
za nasledek t&€z$i a komplikovanéjsi pribéh infekénich nemoci. Alkoholici jsou nachylnéjsi
pfedeviim zanétim dychacich cest.'®®

Vzhledem k vysoké kalorické hodnoté alkoholu mutize dojit k situaci, kdy alkohol
pokryje Cast potiebnych kalorii denniho pfijmu, coz mé za nésledek nedostatecny piijem
dal§i potravy. Nedostatek vitaminG skupiny B, zejména thiaminu, se miZze projevit
poskozenim perifernich nervii. Nedostatek zeleza a vitaminu Bj; je jednou z pficin atrofie

mozku.t"®

traktu, jehoz cast je v pfimém kontaktu s alkoholem v dutiné Gstni, nosohltanu, jicnu,
zaludku a v tenkém stfevé. Dal$im zvlasté ohroZzenym organem jsou jatra, ktera se podileji
na metabolizaci alkoholu. Alkohol také spolu s koufenim zvysuje riziko vyskytu rakoviny
dychaciho ustroji.'™

Uzivani alkoholu rovnéz zplsobuje nemoci krve a krevnich organd. Toxické
pusobeni alkoholu na kostni dfeit miize poskodit tvorbu erytrocytl, leukocyti trombocyta.
Pokles poctu granulocytli a lymfocytl a soucasné poskozeni jejich funkce se projevuje
snizenim obrannych schopnosti proti infekci a zvySenou krvécivosti pfi ridznych
poranénich.172

Velmi Casta jsou u alkoholikli rizna poskozeni centralniho nervového systému
a perifernich nervii.. Zpravidla se jedna o defekty paméti, poruchy hybnosti a koordinace,

poruchy vnimani a koncepéniho rnyéleni.173

Mezi spoleCensky nejzédvaznéjSi onemocnéni patii srdeCni a cévni nemoci,

1

které¢ jsou nejCast€jSi pfi¢inou smrti a invalidity nejen u starSich osob, ale 1 u lidi

19 TOPFER, Rosa, Maria. Rauchen und Alkoholkonsum als dtiologische faktoren bei Larynx-, Pharynx und
Mundhéhlenkarzinomen. 1. vyd. Berlin:Freie Universitét Berlin, 1995. s. 86.

YO NOVOTNA, Jana. Drogové zavislosti véetné alkoholu. 1. vyd. Bmo: Institut pro dalii vzd&lavani
stfednich zdravotnickych pracovniku, 1989. s. 30.

YL TOPFER, Rosa, Maria. Rauchen und Alkoholkonsum als 4tiologische faktoren bei Larynx-, Pharynx und
Mundhohlenkarzinomen. 1. vyd. Berlin:Freie Universitit Berlin, 1995. s. 84.

Y2 NOVOTNA, Jana. Drogové zavislosti véetné alkoholu. 1. vyd. Bmo: Institut pro dalii vzd&lavani
stiednich zdravotnickych pracovnikt, 1989. s. 31.

' Tamtéz. s. 31.
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produktivniho véku. Paveé u mladsich osob byva etiologickym faktorem kardiovaskularnich
onemocnéni alkohol.*™

Alkohol nepiiznivé puisobi na zazivaci systém, zpusobuje poruchy muzské potence
a negativné ovlivituje vyvoj plodu u téhotnych Zen. S jiz zminénym poklesem imunity
souvisi u alkoholikl i ¢etné nemoci klize a svall. Jde zejména o hnisava onemocnéni kiize
a podkozniho vaziva.'’®

V souvislosti s ptisobenim alkoholu na centralni nervovy systém byva alkohol
pricinou vétsi pravdépodobnosti snizeni stupné hlasové techniky, kdy pévec neni schopen
patfiéné ovladat sviij hlasovy aparat, ¢asto forsiruje nebo distonuje. Rozhodujici je davka
pozitého alkoholu a télesna konstituce pévce. Malé mnozstvi alkoholu (sklenice vina,
jedno pivo) byva vétsinou snaeno bez vétsich hlasovych obtizi. '™
Somatické nasledky uzivani alkoholu jsou daleko rozséhlej$i neZz je uvedeno.

Stru¢ny ptehled ukazuje predev§im na neptiznivy vliv alkoholu na cely organismus.

4.3.3 Alkohol a hlas

Kromé¢ vySe uvedenych somatickych dusledkd, které ovliviiuji stav organismu,
coz se zpétn¢ promita i na hlasové funkci, je jednim z vedlejSich Gc¢inkid uzivani alkoholu
dilatace (rozsifeni) drobnych cévek nejen na kuzi, ale i na sliznicich. Na sliznici hlasivek je
otok podslizni¢niho vaziva pric¢inou nepravidelnosti kmiti hlasivek. To zapficifiuje
po ve€ernim uziti vét§iho mnozstvi alkoholu ranni hlasovou indispozici, ktera trva, dokud
se otok podslizni¢niho vaziva nevstieba. Opakuji-li se tyto indispozice Casto, prosaknuti
podslizni¢niho vaziva je pak trvalé. Takovy hlas jiZ neni pevny, ale je rozviklany a ma
snizeny hlasovy rozsah. Cim je hlas vy3si, tim jsou projevy téchto zmén zietelng; 31277

Alkohol mimo jiné zpusobuje poruchy centralniho nervového systému, choroby
dychacich cest a ma také vliv na poruchy osobnosti. Nasledkem alkoholu se clovek stava
nezodpovédnym, nespolehlivym, podrazdénym, necestnym a n€kdy az asocidlnim. Tyto

faktory pak zcela vylucuji GspéSnou drahu operniho pévce.178

Y74 Tamtéy. s. 32.

75 Tamtéy. s. 34 - 36.

76 GOULD, James, Wilbur. Voice surgery. 1. vyd. St. Louis: Mosby, 1993. s. 182.

YT\/YDROVA, Jitka. Rady ke zpivdni. 1.vyd. Praha: Prah, 2009. s. 140.

18 SEDLAK, Frantidek. Alkohol a fajcenie. 1. vyd. Bratislava: Ustav zdravotnej vychovy, 1988.s. 10 — 11.
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5  Vyzkum
5.1 Vyzkumny problém

Negativni uinky koufeni, alkoholu a drog na lidsky organismus jsou vSeobecné
znamé, piesto vSak velké procento lidi varovnych signali nedba. I mnoho opernich pévci
se vystavuje riziku, které si mnohdy odmitaji pfipustit. Nékteti hlasovi profesionalové
koufi cigarety, Casto se vystavuji pasivnimu koufeni, uzivaji vétsi mnozstvi alkoholu ¢i jiné
navykové latky, coz neodpovida pravidlim hlasové hygieny. Vliv téchto latek diive nebo
pozdéji piinasi vetsi ¢i mensi zdravotni 1 hlasové potize.

V ptipad€ negativnich vlivii ndvykovych latek se nejedna se pouze o konkrétni
hlasové problémy ¢i nemoci, zdravi hlas je odrazem zdravi celého téla, a proto nelze
oddélit vliv negativniho plsobeni navykovych latek na organismus od negativnich a¢inkii

promitajicich se pouze na funkci hlasu.

5.2 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu bylo zhodnoceni vlivu koufeni a navykovych latek na hlas
zkoumaného vzorku opernich pévct. Hlavnim ukolem bylo zjistit, v jaké mife se vyskytuji
mezi dotazovanymi opernimi pévci kufaci, konzumenti alkoholu ¢i drog a jakym

zpusobem tyto latky negativné ptisobi na jejich hlas.

5.3 Metoda vyzkumu

Ke zjisténi udaji o respondentech byl pouzit dotaznik vlastni konstrukce zaméteny
na zjiSténi soucasné situace vlivu koufeni a navykovych latek na hlas u profesionalnich
pévcli. Byl zkouman jejich ndzor na negativni plisobeni navykovych latek na hlas
a soucasn¢ bylo zjiStovano, zda dotazovani respondenti kouii, ¢i jsou vystavovani
pasivnimu koufeni, jestli piji alkohol nebo uzivaji jiné drogy, a jak tyto latky puisobi
na jejich hlas.

Podrobnéji viz dotaznik v ptiloze.

V souvislosti s vyzkumem byly stanoveny nasledujici hypotézy:

Hypotéza ¢. 1.

Dotazovani respondenti pomérné Casto uzivaji v mensi mife alkoholické népoje,
ve veétsing pripadid dotazovanych se jednd o nekutdky, uzivatelé drog se mezi hlasovymi
profesiondly vyskytuji jen minimalné.

Hypotéza ¢. 2.

Zkoumany vzorek v diisledku aktivniho a pasivniho koufeni pocituje hlasové

potize v podobé nepiijemného pocitu v krku a posunu hlasu do nizsi polohy. Dusledky
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konzumace alkoholu se nejcastéji projevuji ve formé ranni hlasové indispozice a rovnéz

posunem hlasu do nizsi polohy.

5.4 Zkoumany vzorek

V ramci vyzkumu byly zkoumany dvé skupiny respondenti (celkem 74 osob,
Z toho 34 Zen a 40 muzu).

V prvnim piipad¢ se jednalo o 25 studentli operniho zpévu Janackovy akademie
muizickych uméni v Brné (14 Zen, 11 muxi). Druhou skupinu tvofilo 49 &lenti Ceského
filharmonického sboru Brno (20 zen, 29 muzi), tedy jiz hlasovych profesionald,

ktefi uzivaji svij hlas jako pracovni nastroj.

5.5 Vysledky
1. Hlasové zaiazeni respondentii

O hlasovém zatazeni jednotlivych respondentli vypovida nasledujici tabulka:

mezzo

sopran sopran alt tenor baryton bas celkem
JAMU 11 3 0 2 7 25
CFsB 13 2 5 16 7 49
celkem 24 5 5 18 14 74

Tab. ¢. 3. Hlasové zarazeni respondentti

Z 74 dotazovanych osob bylo zkouméano 32 % soprani, 6,8 % mezzosopranil,
6,8 % altd, 24,3 % tenort, 18,9 % barytonti a 10,8 % basi. Jak je patrno z nasledujiciho
grafu, pfevazuje zastoupeni vysokych muzskych a zenskych hlast. Jde o vSeobecnou

prevahu vysokych hlasti v béZné pévecké praxi.

celkem %

M sopran

H mezzosopran
malt

M tenor

M baryton

M bas

Graf ¢. 1. Hlasové zatazeni dotazovanych
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2. Postoj respondentii k negativnimu vlivu koufeni a navykovych litek na hlas

Nasledujici graf vypovida o skutecnosti, ze VétSina respondentt (85,1 %) souhlasi
snazorem negativniho vlivu koufeni a navykovych latek na hlas. Pouze 6,8 %
dotazovanych (1 student JAMU, 4 ¢lenové CFSB) toto stanovisko popira a 8,1 %
(1 student JAMU, 5 &lentt CFSB) si neni negativnim vlivem uvedenych latek jisto.

Pfi srovnani obou zkoumanych vzorkli bylo zjisténo, ze nazor studenti JAMU
na Skodlivost navykovych latek na hlas je témét jednoznaény, coz dokazuje procentudlni

vyhodnoceni (92 %, oproti 81,6 % dotazovanych z fad ¢lentt CFSB).

80 7

celkem v %
70 1 l mano
60 i‘\ i Hne
50 | mJAMU nevim
401 m CFSB
30 1
| | celkem
20 1
10 ) B
o =i l7
ano ne nevim  celkem

Graf €. 2. Postoj respondent k negativnimu vlivu koufeni a navykovych latek na hlas

3. Zjisténi podilu kurakd mezi zkoumanymi hlasovymi profesionaly

Vysledky dotazniku v ptipad¢ studenti JAMU vykazuji 76 % nekutdkd, 16 %
ptilezitostnych kuiaki a 8 % kufaki (pouze 2 studenti). Mezi ¢leny CFSB je procento
nez mezi studenty JAMU (16 %), zato je zde vyssi procento kutaka (14,3 %).

Celkové hodnoceni vSech dotazovanych pévcu tedy ukazuje na 74,3 % nekufaka
13,5 % prilezitostnych kurakid a 12,2 % kuiakda.

80 - celkemv %

70 |

60

s0 | I  mJAMU

20 | | mérsB ®ano
1 —

301 celkem Hne

20 pfilezitostné

10 A i \ l;

0 r ; ; v

ano ne pFileZitostné celkem

Graf ¢. 3. MnozZstvi kufdkl mezi dotazovanymi hlasovymi profesionaly
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Podrobné udaje jsou zaznamenany v nasledujici tabulce.

ano ne prilezitostné celkem
JAMU 2 19 4 25
CFsB 7 36 6 49
celkem 9 55 10 74

Tab. €. 4. Pocet kutakti mezi dotazovanymi hlasovymi profesiondly

4. Nejcastéjsi potiZe respondentu zptusobené v diisledku koufeni cigaret

Co se tyce konkrétnich negativnich uc¢inkt v piipad¢ kuraki, respondenti nejcastéji
trpi v disledku koufeni zahlenénim. Zajimavym zjisténim je, Ze velky pocet dotazovanych
kutaki nepocit'uje na hlase zadné negativni vlivy. Méné¢ Casté jsou uvadéné potize spojené
s nepfijemnym pocitem V krku (palenim, Skrabanim, suchem), se snizenou zvuc¢nosti hlasu
a nedostatkem dechu. Minimdlni je vyskyt chrapotu a Selestu, ndvykového pokaslavani,

unavitelnosti hlasu a posunu hlasu do nizsi polohy.

B ——IAMU
i —CFsB a) 7adné

celkem vre ’ . , ;

b) neptijemny pocit v krku (paleni,
sucho, Skrabani)

¢) zahlenéni

d) navykové pokaslavani

e) chrapot, Selest

f) snizena zvucnost hlasu

g) rychla unavitelnost hlasu

h) posun hlasového rozsahu do nizsi
polohy

i) nedostatek dechu

j) posun hlasu do vyssi polohy

k) jiné (uved'te jaké) ..............

(=R SR VR R B I S+ I Ne]

Graf €. 4. Nejcastejsi hlasové potize kurakt

5. Otazka cCastosti vystavovani dotazovanych pasivnimu koureni

Jak je patrno z nize uvedenych grafii, u otazky ¢. 5 se dospélo k nasledujicim
vysledkiim. V ptipadé prvniho zkoumaného vzorku studenti JAMU bylo zjisténo, ze Casto
je pasivnimu koufeni vystavovano 32 % studenttl, 68 % pouze prilezitostn¢.

Druhy zkoumany vzorek (¢lenové CFSB) vykazuje vétsi procento piileZitostného
vystavovani pasivnimu koufeni, a to 79,6 %, cCasto je vystavovano pouze 12,2 %
a pozoruhodné je zjisténi, ze 8,2 % dotazovanych neni pasivnimu koufeni vystavovano

nikdy. Lze tedy konstatovat, Ze pouze mezi respondenty CFSB je nékolik malo osob,
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které dislednou prevenci nevystavovat se pasivnimu koufeni dbaji o svij ,,nastroj®,

jimz je hlas.

JAMU %

B ¢asto CFSB % M casto

M nikdy M nikdy

pfilezitostné ‘ pfileZitostné

Graf ¢. 5. Procentualni vyjadieni vystavovani se pasivnimu kouieni

6. Negativni diisledky pasivniho kouFeni na hlas respondentii
Z celkového vyhodnoceni odpovédi vSech respondentd vyplyva poznatek,
ze nejcastéjSim problémem v disledku pasivniho koufeni je nepfijemny pocit v krku
(8krabani, sucho, paleni). Dale jsou jako velmi Casté uvadéné pocity zahlenéni, chrapotu,
Selestu a navykového pokaslavani. V malé mife je zaznamenana snizena zvucnost hlasu,
rychla hlasova unavitelnost, posun hlasu do nizsi polohy a nedostatek dechu. Casto vsak
respondenti nepocit'uji v disledku pasivniho koufeni viibec Zadné negativni vlivy na hlase.
Pfi bliz§im zaméfeni na tuto skupinu odpovidajicich bylo zjisténo, ze v ptipadé
studentli JAMU Zadné hlasové potiZze v disledku kouteni nepocituji 3 barytony a 1 tenor.
Mezi ¢leny CFSB jde 0 4 tenory, 2 barytony, 2 basy, 1 sopran a 1 alt. Je tedy patrné,
Ze muzi, a to prevazn¢ niz$i hlasy, jsou méné citlivéjsi na pisobeni téchto skodlivych latek

na hlas.

a —IJAMU
40 —sbor a) zadné
celkem b) nepiijemny pocit v krku (paleni,
sucho, skrabani)
c¢) zahlenéni
d) navykové pokaslavani
e) chrapot, Selest
f) snizena zvucnost hlasu
b ) rychla unavitelnost hlasu
YA h) posun hlasového rozsahu do nizsi
— ' polohy
' / i) nedostatek dechu
h S e j) posun hlasu do vyssi polohy
: ' k) jiné (uvedte jaké) ..............

Graf €. 6. Nejcastéjsi negativni disledky pasivniho kouteni
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7. Otazka konzumace alkoholu

Jak vyplyva z nasledujiciho grafu, v otazce uziti alkoholu se dospélo u kazdého
zkoumaného vzorku k mirné odlisnym vysledkim. Zadny ze studentl JAMU neoznagil
moznost ¢astého uziti alkoholu ve velkém mnozstvi, pouze 3 studenti (12 %) uvedli,
ze uzivaji alkohol né€kolikréat tydn€ v men$im mnozstvi. VétSina dotazovanych (88 %) pije
alkohol pouze prilezitostn€, coz lze povazovat v kontextu hlasové hygieny za pozitivni
skutecnost.

U ¢lentt CFSB je procentualni zastoupeni konzumentt alkoholu vyrazné odli$né.
Oproti studentim JAMU vétsi procento (20,4 %) uziva alkohol nékolikrat tydné v menSim
mnozstvi. Pfilezitostné konzumuje alkohol 69,4 % (JAMU 88 %), Casto ve velkém
mnozstvi 4,1 % (JAMU 0 %). Zato se u druhého zkoumaného vzorku vyskytuji 3 Uplni

abstinenti, mezi studenty JAMU neni abstinent zadny.

80 - mJAMU
70 A m sbor
60 A celkem
50 4 |
40 -
30 -+
I
20 -+

10 -+ .

0 — >
nékolikrat nékolikrat  pfileZitostné nikdy celkem
tydné vétsi  tydné mensi
mnoZstvi mnoZstvi

Graf €. 7. Pocet konzumentt alkoholu
Vysledky dotazniku u otdzky ¢. 7 dokazuji, Ze studenti JAMU konzumuji alkohol
vétSinou jen prilezitostné, coz lze zdivodnit jejich zvySenou pé¢i o hlasovou hygienu,

ktera souvisi s vétSimi ambicemi na s6lovou drahu operniho pévce.

8. Negativni ucinky alkoholu na hlas respondentii

Piekvapivé zjisténi piineslo vyhodnoceni otazky ¢. 8. — vlivu alkoholu na hlas.
Velké mnozstvi ¢lentt CFSB totiz nepocituje v disledku uZiti alkoholu zadné hlasové
potize. Ostatni uvadéji jako nejcastéjsi problémy ranni hlasovou indispozici a posun hlasu

do nizsi polohy. V mensi mife se projevuje unavitelnost hlasu, nepfijemny pocit v krku
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a zahlenéni. Minimaln€ je uvadén chrapot, Selest, snizena zvucnost hlasu. Nedostatek
dechu nepocituje v diisledku konzumace alkoholu zadny z respondentii CFSB.

Studenti JAMU stejné jako ¢lenové CFSB nejéastéji trpi ranni hlasovou indispozici
a posunem hlasu do niz§i polohy. Ve srovnani ze zkoumanym vzorkem CFSB je viak
mnohem mensi pocet v disledku konzumace alkoholu zcela bez hlasovych problémd.
U studenti JAMU je Castd rovnéz rychld unavitelnost hlasu, snizend zvucnost, chrapot
a Selest, zahlenéni a nepfijemny pocit v krku. Vysledky otazky ¢. 8 jsou piehledné

znazornény v nasledujicim grafu.

@ a) zadné
30+ —JAMU wre ’ . 4 r
K . b ——sbor b) neptijemny pocit v krku (péleni,
celkem sucho, Skrabani)
20 v
¢) zahlenéni
15 , y . . .
j c d) ranni hlasova indispozice

e) chrapot, Selest

f) snizena zvucnost hlasu

g) rychla unavitelnost hlasu

h) posun hlasového rozsahu do nizsi
polohy

i) nedostatek dechu

h e j) posun hlasu do vyssi polohy

k) jiné (uved'te jaké)...............

Graf ¢. 8. Nejcastejsi negativni ucinky alkoholu na hlas respondent

Pii celkovém srovnani vysledkd u této otazky se dospeélo ke zjisténi,
Ze nejCastéj$imi negativnimi ptiznaky v disledku konzumace alkoholu je posun hlasu
do niz8i polohy a ranni hlasovad indispozice. Ze vSech dotazovanych vSak nejvice

respondentli nepocituje vilbec zadny negativni vliv alkoholu na hlas.

9. Zjisténi uzivani drog mezi dotazovanymi opernimi pévci

Otazka uzivani drog byla v ramci Setfeni vyhodnocena velmi jednoznaéné, coz je
nazorn¢ dokumentovano v nize uvedeném grafu. V piipadé¢ obou zkoumanych vzorkl
piileZitostné uzivani drog potvrdili pouze 2 respondenti (1 student JAMU, 1 &len CFSB),
V obou ptipadech se jednalo o muze. Jako uzivana droga byla uvedena marihuana a kokain.
Z celkového procentudlniho hodnoceni tedy vyplyva, ze 97,3 % dotazovanych drogy

neuziva, coz lze pokladat za velmi pozitivni zjiSténi.
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Graf ¢. 9. Pocet konzumentli drog

10. Negativni Gcinky drog na hlas

Mezi negativni G¢inky marihuany a kokainu na hlas uvedl student JAMU zahlenéni,
nepiijemny pocit v krku, navykové pokaslavani a nedostatek dechu. Rozdilné stanovisko
uvadi ¢len CFSB, ktery v dusledku koufeni marihuany nepocituje viibec zadné hlasové
obtize.

Je ziejmé, Ze v ptipad€ drog zélezi také na Castosti uzivani, na mnozstvi a kvalité
dané drogy a na celkovém stavu organismu, nebot’ t¢inky drog na jednotlivé osoby byvaji

mnohdy velmi rozdilné.
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6 Zavér

Cilem predkladané diplomové prace bylo vedle popisu tvorby hlasu a vyzdvizeni
vyznamu hlasové hygieny piedevS§im zjiSténi miry a vlivu uzivani navykovych latek
u zkoumaného vzorku studenti operniho zpévu Janackovy akademie muzickych uméni
v Brné a ¢&lent Ceského filharmonického sboru Brno. V ramci hlasové hygieny byl bran
zietel obzvlasté na negativni vliv navykovych latek s dirazem na koufeni, konzumaci
alkoholu a uzivani ostatnich drog.

Uvodni kapitola diplomové prace byla vénovana anatomii a fyziologii hlasového
ustroji. Podrobné¢ bylo rozebrano tustroji dechové, fonacni a artikulacni a také samotna
tvorba hlasu.

StéZejni ¢ast diplomové prace se zabyvala hygienou hlasu. Zkouman byl pfedevsim
vliv prostiedi, zivotospravy, spravného hlasového tréninku, nebyla opomenuta
ani dilezitost hlasového klidu, piedchazeni infekcim hlasového tstroji, vliv psychickych
a hormonalnich procest na hlas.

Dulezitym bodem diplomové prace byla rovnéz kapitola vénovana vlivu
navykovych latek na hlas se zaméfenim predev§im na drogy vSedniho dne
(cigarety a alkohol).

Zavérecnou Cast predkladané diplomové prace tvofil vlastni vyzkum zaméteny
na zhodnoceni vlivu koufeni a navykovych latek na hlas opernich pévcii. Metodou
dotazniku byli zkoumani studenti operniho zpévu Janackovy akademie muzickych uméni
v Brné a ¢lenové Ceského filharmonického sboru Brno.

Na zaklad€ zpracovani teoretické ¢asti diplomové prace bylo zjisténo, ze koufeni,
alkohol a ostatni navykové latky negativné plsobi na hlas. Koufeni drazdi a poSkozuje
sliznici, ktera je v dusledku toho nachylngjsi k infekcim. Casté zanéty pak vedou
k zhrubnuti hlasu a ztrat¢ jeho rozsahu. Alkohol zapfiCinuje rozsifeni drobnych cév
na sliznicich, otok podslizni¢niho vaziva je pak pfi¢inou nepravidelnosti kmitani hlasivek,
hlas neni pevny a mé snizeny rozsah. UZivani téchto latek je také pfi¢inou mnohych
respiracnich onemocnéni.

Vysledky vyzkumu potvrzuji vSeobecné povédomi o Skodlivosti uvedenych latek,
85 % dotazovanych oznacuje koufeni a navykové latky za hlasu Skodlivé, coz se odviji
1 na procentualnim vyhodnoceni poctu nekuidkiti (74 %). V této oblasti tedy doslo
K potvrzeni hypotézy ¢. 1. NeCekanym zjisténim je vSak poznatek, ze vétSina kuiaki

nepocituje v disledku koufeni viibec Zadné hlasové potize, coz je popienim hypotézy €. 2.
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Nejcasteji uvadénym hlasovym problémem ostatnich kuiakl je pak zahlenéni. Co se tyce
otazky vystavovani se pasivnimu koufeni, 75 % dotazovanych vdechuje cigaretovy kouf
pouze pfrilezitostné. Pasivni koufeni u téchto respondenti pak nejéastéji zapficinuje
nepiijemny pocit v krku, a to v podob¢ paleni, Skrabani a pocitu sucha. Vysledky vyzkumu
v oblasti konzumace alkoholu a drog v pfipadé dotazovanych opernich pévci jsou opét
potvrzenim hypotézy €. 1. Procento pftilezitostnych uzivatelll drog je minimalni (2,7 %),
nejcastéji uvadénou drogou je pak velmi rozsifend marihuana. Alkohol je konzumovan
dotazovanymi opernimi pévci z vétsi ¢asti pouze piilezitostné (75 %). V ptipadé ucinkl
alkoholu na hlas doSlo pouze k Castecnému potvrzeni hypotézy €. 2. NejcastéjSimi
hlasovymi problémy jsou sice zminéna ranni hlasova indispozice a posun hlasu do nizsi
polohy, avSak nejvice dotazovanych nepocituje v disledku konzumace alkoholu vibec
zadné hlasové problémy.

Zavérem lze tedy konstatovat, ze dotazovani hlasovi profesionalové v ramci
hlasové hygieny vétSinou nekoufi a neuzivaji navykové latky. Mensi procento konzumenti
téchto latek pocit'uje jejich negativni vliv na hlas, avSak vétSina konzumentl si zddné
hlasové problémy v disledku koufeni a konzumace alkoholu vlbec neptipousti.
Toto zjisténi sice mirn€ vyvraci uvodni hypotézu, avSak nelze urcit, nakolik jsou vypovédi
respondentl objektivni. Dal§im faktorem ovlivitujicim tuto skute¢nost mtize byt také nizky
vék respondentll, zvlasté v pripad¢ studentd JAMU, nebot’ jak vyplyva z teoretické casti
diplomové préce, k v&tsim hlasovym problémiim dochdzi vétSinou aZ na zakladé poskozeni

sliznice, a to po ur¢ité dob¢ vystavovani se zminénym negativnim vlivam.
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9 Prilohy

Dotaznik

1.Hlasové zarazeni
a) sopran b) mezzosopran ) alt d) tenor €) baryton f) bas

2. Myslite si, ze koufeni a ndvykové latky negativné ovliviiuji hlas?
a) ano b) ne ¢) nevim

3. Koufite cigarety?
a) ano b) ne ¢) prilezitostné

4. Jestlize koufite cigarety, jaké hlasové obtize v disledkl koufeni nejcastéji pocitujete?

a) zadné b) nepiijemny pocit v krku (paleni, sucho, skrabani)
¢) zahlenéni d) navykové pokaslavani

e) chrapot, Selest f) snizena zvucnost hlasu

g) rychla unavitelnost hlasu h) posun hlasového rozsahu do nizsi polohy

1) nedostatek dechu j) posun hlasu do vyssi polohy

k) jiné (uvedte jaké) ..........ooiiiiiiiiiii

5. Jste vystavovani pasivnimu koufeni (vdechovani cigaretového kouie)?
a) Casto b) nikdy ¢) piilezitostné

6. Jste - li vystavovani pasivnimu koufeni, jaké negativni nasledky pocit'ujete na hlase?

a) zadné b) neptijemny pocit v krku (paleni, sucho, skrabani)
¢) zahlenéni d) navykové pokaslavani

e) chrapot, Selest f) snizena zvucnost hlasu

g) rychla unavitelnost hlasu h) posun hlasového rozsahu do nizsi polohy

1) nedostatek dechu j) posun hlasu do vyssi polohy

K) jiné (uvedte jaké) ...........oeviiniiiininne

7. Pijete alkohol?
a) nekolikrat tydné ve vétsim mnozstvi  b) nékolikrat tydné€ v mensim mnozstvi

¢) prilezitostng d) nikdy

8. Jestlize pijete alkohol, jaké hlasové potize v disledku konzumace alkoholu pocitujete?
a) zadné b) nepiijemny pocit v krku (paleni, sucho, Skrabani)
¢) zahlenéni d) navykové pokaslavani

e) chrapot, Selest f) snizena zvucnost hlasu

g) rychla unavitelnost hlasu h) posun hlasového rozsahu do nizsi polohy

1) nedostatek dechu j) posun hlasu do vyssi polohy

k) jiné (uvedte jaké) ..........oiiiiiiiiiiii

9. Uzivate n¢jaké drogy? (uved'te jaké)

Q) AN0...euiririrenirananannnn, b) ne c) prilezitostné..............cooevvenenn.n.

10. Jestlize uzivate drogy, jaké hlasové potiZze v dusledku jejich konzumace pocitujete?

a) zadné b) neptijemny pocit v krku (paleni, sucho, skrabani)
¢) zahlenéni d) navykové pokaslavani

e) chrapot, Selest f) snizena zvucnost hlasu

g) rychla unavitelnost hlasu h) posun hlasového rozsahu do nizsi polohy

i) nedostatek dechu j) posun hlasu do vyssi polohy

k) jiné (uvedte jaké) ..........coiiiiiiiiiiiin

Pozn.: u otazek ¢. 4,6,8 a 10 Ize oznacit libovolny pocet moznosti
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Tabulkové vvhodnoceni dotaznikti — primarni data

Clenéno dle jednotlivych otazek.

otazka ¢. 1 a b Cc e f celkem

JAMU 11 3 0 2 7 2 25

JAMU % 44,0 12,0 0,0 8,0 28,0 8,0/ 100,0

CFSB 13 2 5 16 7 6 49

CFSB % 26,5 41 10,2 32,7 14,3 12,2 100,0

celkem 24 5 5 18 14 8 74

celkem % 32,4 6,8 6,8 24,3 18,9 10,8| 100,0

otazka ¢. 2 a c celkem

JAMU 23 1 25

JAMU % 92,0 4,0 4,0 100,0

CFSB 40 4 5 49

CFSB % 81,6 8,2 10,2 100,0

celkem 63 5 6 74

celkem % 85,1 6,8 81| 100,0

otazka ¢. 3 b c celkem

JAMU 19 4 25

JAMU % 8,0 76,0 16,0/ 100,0

CFSB 7 36 6 49

CFSB % 14,3 73,5 12,2| 100,0

celkem 9 55 10 74

celkem % 12,2 74,3 13,5 100,0

otazka c. 4 a b C d e f g h i j k
JAMU 2 1 4 0 2 1 1 1 0 0 0
CFSB 6 3 5 1 0 2 0 1 3 0 0
celkem 8 4 9 1 2 3 1 2 3 0 0
otazka ¢.5 a b c celkem

JAMU 8 0 17 25

JAMU % 32,0 0,0 68,0 100,0

CFSB 6 4 39 49

CFSB % 12,2 8,2 79,6 100,0

celkem 14 4 56 74

celkem % 18,9 5,4 75,7| 100,0

otazka €. 6 a b c d e f g h i j k
JAMU 4 15 6 5 7 5 3 3 3 0 1
CFSB 10 23 9 6 2 2 2 4 1 0
celkem 14 | 38 15 11 14 7 5 5 7 1 1
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otazka ¢. 7 a b c d celkem

JAMU 0 3 22 0 25

JAMU % 0,0 12,0 88,0 0,0 100,0

CFSB 2 10 34 3 49

CFSB % 4,1 20,4 69,4 6,1| 100,0

celkem 2 13 56 3 74

celkem % 2,7 17,6 75,7 4,1 100,0

otazka ¢. 8 a b c d e f g i j k
JAMU 5 5 3 10 5 5 5 0 2 1
CFSB 24 4 4 7 2 3 6 0 1 1
celkem 29 9 7 17 7 8 11 16 0 3 2
otazka ¢. 9 a b celkem

JAMU 0 24 25

JAMU % 0,0 96,0 4,0 100,0

CFSB 0 48 1 49

CFSB % 0,0 98,0 2,0 100,0

celkem 0 72 2 74

celkem % 0,0 97,3 2,7 100,0

otdzka €. 10 | a b c d e f g h i j k
JAMU 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0
CFSB 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
celkem 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0
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