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V patek 20. fijna 2017 se uskutecénila v ucebné T209 na Filozofické fakulté Masarykovy
univerzity v potradi druh4 akce v ramci kurzu PLINo25 (Odborna prednaska a exkurze I) —
prednaska s nazvem ,AkustickA analyza hypokinetické dysartrie u pacienti
s Parkinsonovou nemoci“. Pfedstaveni tohoto tématu, na prvni pohled velmi odborného,
slozitého, ale také plného potencidlu, se umné ujal Ing. Tomas Kiska. Bez premiry
technickych podrobnosti a bez zasvécovani do fyzikalnich vypoctli nas ve vymezeném case
seznamil s akustickou analyzou a moznostmi jejiho vyuziti v 1ékarské praxi, zejména pak
u pacientti s Parkinsonovou nemoci.

Ing. Tomas Kiska

Ing. Tomas Kiska je doktorandem studijniho programu Teleinformatika na
Ustavu telekomunikaci na Fakulté elektrotechniky a komunika¢nich technologii
Vysokého uceni technického v Brné. Specializuje se na zpracovani feového signalu, a to
zvlasté vsouvislosti s jeho moznym vyuzitim pii diagnoéze neurodegenerativnich
onemocnéni.

Reé a Parkinsonova choroba

Parkinsonova choroba je neurodegenerativni onemocnéni centralni nervové soustavy, pri
némz pacient v disledku snizené produkce dopaminu prichazi ¢aste¢né o kontrolu nad
svymi pohyby. Pacient, kterym je obvykle Zena nebo muz starsi 50 let, s postiZzenym
pohybovym aparatem poté trpi tresem, ztuhlosti svali véetné svali mimickych
av 90 % pripadii i poruchou reé¢i — hypokinetickou dysartrii (dale jen HD). Hypokineticka
dysartrie je porucha motorické realizace fe¢i — jde rovnéz o diisledek svalové ztuhlosti.
Nemoc se projevuje zejména v oblasti fonace, artikulace a plynulosti reci.

Jak Ing. Tomas Kiska zduraznil, k diagnostice Parkinsonovy nemoci se jevi jako vhodné
vyuzivat pravé analyzu feci pacienta: jednak pro ¢astou pritomnost hypokinetické dysartrie
u pacientli s touto diagnézou a jednak pro objektivni méfitelnost pritomnosti a miry
odchylek od reci zdravého jedince.




Akusticka analyza ieci pacienta s HD

Hlavni cast prednasky Ing. Tomas Kiska vénoval samotné analyze feci. Ta jiz bézné pri
diagnostice probiha, provadi ji vSak 1ékar sam a vyhodnocovani je ovlivnéno subjektivnimi
dojmy. Pfi pouziti automatické akustické analyzy feéi je hodnoceni objektivni. Vystupem
analyzy je navic komplexni porovnani rec¢i pacienta s re¢i zdravého jedince sledujici
sirokou fadu parametrii zamétrenych na typické problematické oblasti tvorby feci: fonaci,
artikulaci, prozodii a plynulost.

Zasadni pritom je skute¢nost, Ze tato analyza pracuje pouze s akustickym signalem. Ten je
sice ziskan pri bézném rozhovoru (ktery je simulovan lékarem v ramci vySetreni), ale
konkrétni napln rozhovoru neni podstatnd — a neni ani jakkoli pri analyze vyuZzivana
(neporizuje se rovnéz zadny zapis rozhovoru).

K ¢emu se prihlizi, co se sleduje a vyhodnocuje? Tuto otazku Ing. Tomas Kiska vycerpal
v druhém bloku prednésky, ve kterém nas seznamil s jednotlivymi sledovanymi parametry

— je jich cela rada.

Ze snaze predstavitelnéjsich je to napf. méreni po¢tu pauz nad ramec obvyklych odmlk,
méfeni kolisani intenzity hlasu (tzv. shimmer) nebo nepravidelného kmitani hlasivek
(tzv. jitter) ¢i hybnosti jazyka (meéreni na vyslovnosti samohlasek) nebo obecné
artikulaénich organi (pacient opakuje zadani, jehoz vyslovnost vyzaduje zménu postaveni
artikulacnich organii — odlehéené by se dalo toto cviceni oznacit za vzdaleného pribuzného
jazykolamii).

Nameéiené hodnoty u nemocnych pacientii se porovnaji s daty zdravych jedincti, ¢imz se
zjisti nejenom pritomnost odchylek, ale i jejich zavaznost. Ing. Tomas Kiska v ramci
diskuze po prednasce poukézal na skutecnost, ze zvlast€ mnozstvi dat je nyni slabinou
projektu vyvoje akustické analyzy. Akustickd analyza vyzaduje kvalitni zvukovy zaznam,
zaridit idealni a zaroven pro pacienty pohodlné podminky nahravani neni snadné a soubor
dat, ackoli ¢itd obdivuhodnych nékolik desitek pacientii (sledovanych po dobu vice let), tak
stale nedosahuje uspokojivé velikosti.

Pohled do budoucnosti

Jak Ing. Tomas Kiska poznamenal, je nasnadé, Ze zvétsit soubor dat, zjednodusit proces
nahravani podkladu k akustické analyze a zacit ji pouzivat v 1ékarské praxi je vyzvou
aikolem do budoucnosti. Nejspise ale jiz brzké budoucnosti — s ohledem napi. na
zdokonalovani mobilnich telefonii a starnuti generace, ktera mobilni telefony masoveé
vyuziva, a to i mimo ramec sluZzeb mobilnich operatort.

Je tak mozné, ze v blizké dobé budeme odesilat zdravotnickému zarizeni dualezitad data
vedouci k presné diagnoéze z pohodli domova jen za pomoci svého mobilniho telefonu.
Na zakladé pravidelné zasilanych dat je pritom mozné odhadovat i prognézu nemoci HD,
nejenom jeji diagnozu, jak alespon predpoklada a zatim ve svém vyzkumu potvrzuje
Ing. Tomas Kiska a vyzkumny tym, jehoz je soucasti.

Zavérem

I kdyZ cesta k uvedeni akustické analyzy do Siroké 1ékarské praxe miize byt a nejspis bude
jesté dlouhd, dilezité je, Ze uz dnes mame rozvinuty a rozvijeny objektivni aparat
k hodnoceni feci a jeji patologicnosti, o ¢emz nas prinosna a poucna prednaska
inzenyra Tomase Kisky bezesporu presvédcila.



vevy

A ackoli se jednalo o jednu z naroc¢n€jsich a velmi technicky zameérenych prednasek, jsme
radi, ze jsme mohli nahlédnout do zakouti akustické analyzy. Poskytlo ndm to obohacujici
vhled do dané problematiky a zaroven inspiraci, jakym zptisobem je mozné védu vyuzit pri
zlepsovani kvality Zivota — v tomto konkrétnim pripadé skrze vyvoj technologie pro
usnadnéni a zpresnéni lékarské diagnostiky.




