Streszczenie

Krtan odgrywa kluczowg role w procesie tworzenia gtosu. Zabiegi operacyjne,
szczegolnie w regionie gtosni, wptywajg negatywnie na pooperacyjng jakos¢ gtosu.
Wyksztatcenie skutecznego mechanizmu kompensacji zapewnia wytworzenie gtosu
po zabiegu. Celem pracy jest ocena przydatnosci i wykorzystania techniki szybkiego
filmu w sekwencji cyfrowej (HSDI) w diagnostyce zaburzen gtosu po chirurgicznym
leczeniu raka krtani metodg chordektomii laserowej o rozszerzonym zakresie (Typ lI-
V). W ocenie jakosci gtosu zastosowano metody subiektywne (laryngoskopia
posrednia , nastawienie gtosu, skala VHI i GRBAS), obiektywne (MPT, zakres skali
gtosu , VLSS i HSDI) oraz badanie akustyczne. Badaniem objeto grupe 29 chorych(l
grupa badana) leczonych chirurgicznie metodg chordektomii laserowej (typ IlI-V) z
powodu raka fatdu gtosowego (T1NOMO). Grupa kontrolna(ll grupa) liczyta 30 oséb z
zapisem fizjologicznym (eufonicznym) gtosu. Technika HSDI pozwolita na obiektywng
ocene rzeczywistych drgan fatdow gtosowych oraz wizualizacje ksztattu gtosni w
grupie operowanych pacjentdéw. Najczestszym mechanizmem kompensacyjnym byto
zwarcie zdrowego fatdu gtosowego z fatdem przedsionkowym strony przeciwnej lub
blizng operowanego fatdu glosowego. Technika HSDI wykazata istnienie skutecznego
mechanizmu kompensacji w krtani, czego potwierdzeniem byty wyniki oceny jakosci
gtosu w skali GRBAS. Metoda HSDI okreslata jednoznacznie parametry diagnozujgce
ruchomos¢ fatldéw glosowych oraz warto$¢ wspoiczynnika OQ, potwierdzajac
obiektywnie rozpoznanie niedowtadu fonacyjnego rejestrowanego technikg VLSS. W
grupie badanej (I grupa) najczesciej rejestrowano IV i lll typ zwarcia fonacyjnego w
skali Chhietri, co potwierdzato satysfakcjonujacg pacjentéw kompensacje fonacyjng.
Chordektomia laserowa typu IlI-V powodowata istotne pogorszenie jakosci gtosu w
ocenie percepcyjnej i akustycznej, umozliwiajgc jednak skuteczng komunikacje z
otoczeniem i zadowolenie w ocenie pacjentéw. Wyniki oceny jakosci gtosu z
wykorzystaniem kwestionariusza VHI wskazywaty na zadowolenie i akceptacje gtosu
przez wiekszo$¢ operowanych pacjentow klasyfikujgcych niepetnosprawnos¢ gtosowg
najczesciej jako matg lub srednig. Chrypka i szorstkoS¢ gtosu w ocenie percepcyjnej
skali GRBAS wspdtistniejgce z istotnym statystycznie skréceniem MPT i wzrostem FO
w ocenie akustycznej gtosu, byly spowodowane aperiodycznoscig wibracji oraz
zmniejszeniem masy operowanego fatdu gtosowego rejestrowanych technika HSDI.

Chordektomia typu V z dodatkowg resekcjg tkanek okolicy spoidta przedniego



pogarszata jakos¢ gtosu operowanych pacjentow mimo braku istotnej statystycznie
réznicy parametréw w ocenie akustycznej gtosu. Technika HSDI jest najdoskonalszym
narzedziem diagnostycznym, ktore powinno by¢ stosowane w wizualizacji i
obiektywnej ocenie mechanizmu kompensaciji u pacjentow po chordektomii laserowej

0 rozszerzonym zakresie.



