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Streszczenie

Pierwszym etapem w nauczaniu $piewu i rehabilitacji zaburzen gtosu jest ksztattowanie toru oddechowego piersiowo-brzusznego oraz pod-
parcia oddechowego, tzw. appoggio. Powyzsze czynnosci uktadu oddechowego uznane sg za najbardziej ekonomiczne dla prawidtowego
tworzenia gtosu. Celem pracy byfa ocena stopnia $wiadomosci zjawisk towarzyszacych podparciu oddechowemu oraz zbadanie sposobu od-
dychania w czasie $piewu u przysztych Spiewakéw. Na podstawie ruchéw oddechowych klatki piersiowej i brzucha, zarejestrowanych metodg
pletyzmografii indukcyjnej, przeanalizowano sposéb oddychania u 14 studentow Wydziatu Edukacji Artystycznej fili AMFC w Biatymstoku.
Kazde zadanie gtosowe badany wykonywat bez a nastepnie ze $wiadomie zastosowanym, wyuczonym przez siebie podparciem oddechowym.
Kazdy badany musiat zdefiniowa¢ okreslenie appoggio oraz poda¢ przyktadowe ¢wiczenia, ktére stosowat w swoim ksztatceniu wokalnym.
Wyniki badan wykazuja, ze czynnosci oddechowe w czasie $piewu nie sg jeszcze w petni uswiadamiane i kontrolowane przez badane osoby.
Proby swiadomego zastosowania appoggio u czesci osob byly zwigzane z nadmiernymi ruchami klatki piersiowej, ktérym towarzyszyto unieru-
chomienie brzucha lub nadmiernymi ruchami brzucha potgaczonymi z unieruchomieniem klatki piersiowe;.

Stowa kluczowe: podparcie oddechowe, appoggio, fonacja, Spiew.

Summary

The first stage of the singing education and voice therapy is the traininig of the abdomino-diaphragmatic breathing and breath support (appog-
gio). This breathng pattern can be considered as the most efficient way to breath during voice production. The aim of the study was both to
estimate singer's awareness of phenomena during breath suport and to find breathing patterns during singing. Breathing patterns of 14 stu-
dents of AMFC Music Education Departament (Biatystok Branch) was assessed by analysis of thoracic and abdominal movements registered
with the use of the respiratory inductive pletysmograf. Each of the vocal task was performed both with using breath support and without using
it. Students had to define appoggio and to describe exercises which were used in voice training. Results of the study reveal defects of the
breathing function awareness and controling during singing. Attempts in conscious of using appoggio were associated with excessive thoracic
movements and with the immobilization of the abdominal movements or inversely.

Key words: breathing support, appoggio, phonation, singing.

Wprowadzenie tosciach ptuc. Hixon [1973] wykazat, ze mowa na poziomie

Podparcie oddechowe (z wioska appoggio) jest jedna konwersacji wykorzystuje 30-60% objetosci zyciowej (VC),
z podstawowych czynnosci ksztattowanych zaréwno w toku natomiast giosna mowa i spiew wymaga juz 60-80% VC. Dla
rehabilitacji zaburzen glosu [Harris 1998, Kotby 1995] jak ~ Prawidlowej emisji glosu niezbedne jest precyzyjne gospo-
i nauczaniu $piewu [Klein 1967, Brown 1998]. Podczas emi- ~ darowanie objetoscig powietrza wydychanego z ptuc. Obje-

sji glosu uktad oddechowy musi sprostaé szczegélnym wy- (0S¢ ptuc, a tym samym ciénie.znie Qo-dg’roér.'niowe,. pozostaja
maganiom, ktére wynikaja z koniecznosci znacznego wydtu-  Pod wptywem biernych sit sprezystosci ptuc i klatki piersiowe;
zenia fazy wydechowej w czasie fonacji oraz precyzyjnego oraz czynnosci miesni oddechowych. Bierne, wydechowe

kontrolowania przeptywu powietrza i ci$nienia w okolicy po- sity sprezystosci, maja najwigksza wartos¢ na poczatku wy-
gtosniowej, zgodnie z charakterem zadania gtosowego. dechu przy duzej objetosci ptuc, co moze powodowac zbyt

Badania Hoit'a [1996] wykazuja, ze czas trwania frazy gwattowne wyrzucenie powietrza na poczatku fonacji. Dluga
wokalnej wynosi $rednio 5,2 sekundy. W praktyce $piewa- faza wydechowa w czasie $piewu i konieczno$¢ stopniowe-
czej niejednokrotnie przekracza 10 sekund. Tak diugi czas go uwalniania powietrza z ptuc wymaga aktywnosci migsni

fonacji zwiazany jest z umiejetnoscia pracy na duzych obje- ~ Wdechowych do kompensowania biernych sit wydechowych.
Jednoczesnie do utrzymania odpowiedniego cisnienia pod-
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gto$niowego w czasie Spiewania konieczne jest kontrolowa-
ne wigczanie aktywnosci migsni wydechowych ttoczni brzu-
sznej [Hixon 1987, Sundberg 1987]. Prawidtowe zbalanso-
wanie biernych sit klatki piersiowej oraz ptuc, miesniowych sit
wdechowych i wydechowych zapobiega gwattownemu
wyrzuceniu powietrza z pluc na poczatku fonacji. Swiadomie
rozwijana technika kontroli oddechowej jakg jest appoggio
pozwala na wydiuzenie fazy wydechowej i precyzyjne zmia-
ny cisnienia podgto$niowego w ciggu catego zadania gtoso-
wego.

Wzorce oddechowe, opisywane w literaturze jako naj-
bardziej ekonomiczne dla celéw tworzenia gtosu, szczegdl-
nie profesjonalnego, wskazujg na wykorzystywanie zebrowo-
brzusznego toru oddechowego, zwanego takze brzuszno-
przeponowym [Brown 1998, Kotby 1995, Harris 1998]. Klein
[1967] przedstawit wzorzec ruchéw oddechowych appoggio
w postaci schematu (ryc. 1). W czasie wdechu obwdd klatki
piersiowej i brzucha jest rownomiernie powiekszany (bez wy-
pychania brzucha do przodu). W fazie wydechu fonacyjnego
zebra pozostajg uniesione, a nawet dodatkowo poszerzajg
klatke piersiowa. Wydech dokonywany jest dzieki stopniowo
wigczanej pracy miesni brzucha, poczynajac od podbrzusza.
Zwiekszane cisnienie w jamie brzusznej przemieszcza trze-
wia i rozluzniajacq sie przepone do wnetrza klatki piersiowe;j,
zmniejszajgc objetos¢ ptuc.

:
przepona :

trzewia

Wdech Poczqtek Wydech ($piew) Koniec

Ryc.1  Wzorzec ruchéw oddechowych podparcia oddechowego
wedtug Kleina. a) pozycja wdechowa, b-d) kolejne etapy fazy wyde-
chowej w czasie $piewania: b) krétko po rozpoczeciu frazy, c) kon-
tynuacja frazy, d) koniec frazy; linia przerywana obrazuje wyj$ciowe,
wdechowe ustawienie klatki piersiowej, brzucha i przepony.

Celem badan byto sprawdzenie, jaki wzorzec podparcia
oddechowego funkcjonuje wsrdd oséb uczacych sie $piewu
oraz jaki jest stopien opanowania umiejetnosci appoggio
wsréd wokalistow.

Materiat

Badaniu poddano 14 studentéw Wydziatlu Edukacji
Artystycznej Filii AMFC w Biatymstoku, 6 mezczyzn i 8 kobiet
w wieku 20-29 lat. Byly to osoby ksztatcone na dyrygentow
chéru i nauczycieli emisji gtosu. W ramach obowigzkowych
zajec¢ studenci mieli indywidualng nauke emisji gtosu (p6t go-
dziny tygodniowo) oraz 4-8 godzin chéru. Wybierano osoby
zaawansowane w ksztatceniu wokalnym z wyzszych lat
studiéw: V rok — 5 oséb, IV rok — 5 0sdb, Il rok — 2 osoby, Il
rok — 2 osoby.

Metoda

Badanie przebiegato w dwdch etapach:

| etap polegat na przeprowadzeniu ankiety dotyczacej
rozumienia i zastosowania techniki podparcia oddechowego
appoggio. Pytania zawarte w ankiecie wymagaty od bada-
nych osob przytoczenia znanej im i stosowanej w praktyce
definicji podparcia oddechowego, podania przyktadoéw ¢wi-
czen rozwijajacych appoggio oraz scharakteryzowania efek-
téw osigganych w emisji gtosu w wyniku zastosowania pod-
parcia oddechowego.

W czasie |l etapu dokonywano rejestracji ruchow odde-
chowych klatki piersiowe;j i ttoczni brzusznej metodq pletyz-
mografii indukcyjnej typu RIP w czasie Spiewania. Opaski in-
dukcyjne, umieszczone na wysokosci dolnych zeber i pepka
rejestrowaty jednoczesnie zmiany obwodu klatki piersiowej
i brzucha. Mikrofon wykorzystywany byt jako znacznik fona-
cji. Na uzyskanym zapisie wznoszenie krzywych obrazuje
poszerzanie obwodu klatki piersiowej i brzucha (faza wde-
chu), zbocze opadajace zapisu — ruchy zapadania klatki pier-
siowej i zmniejszanie obwodu brzucha (faza wydechu).

Podczas rejestrowania ruchéw oddechowych dwéch ba-
dajacych, z ktérych jeden byt nauczycielem $piewu, oceniato
subiektywnie wptyw, jaki na glos wywiera zastosowanie pod-
parcia oddechowego.

Zadanie

W czasie rejestracji ruchéw oddechowych badani mieli
za zadanie zaspiewa¢ w wygodnej dla siebie skali gtosu
w dynamice mezzo forte (Srednie natezenie gtosu) ,Sto lat”
oraz game solmizacjg z dotu do gory i z géry do dotu, z wzie-
ciem oddechu przed zejsciem w dét. Oba zadania nalezato
wykona¢ dwukrotnie: pierwszy raz bez podparcia oddecho-
wegdo, a drugi raz ze $wiadomie zastosowanym, wyuczonym
przez siebie podparciem oddechowym. Wybrane zadania
pod wzgledem trudnosci wokalnych byty proste do wykona-
nia: o krotkich frazach, stopniowych zmianach wysokosci
dzwieku, nie wymagajace duzych ani szybkich zmian nate-
zenia gtosu.

Wyniki ankiety

W przeprowadzonej ankiecie badani okreslali appoggio
jako $wiadome wplywanie na sposdb oddychania w czasie
Spiewania. Zdaniem badanych os6b stosowanie appoggio
ma na celu:

e uzyskanie gtosu wyréwnanego, dzwiecznego, nosne-
go, o duzym wolumenie,

e zmniejszenie wysitku zwigzanego z tworzeniem gtosu,

e eliminowanie odczucia ,braku powietrza” w trakcie
Spiewania dtugiej frazy.

Wedtug badanych, duze wysitki glosowe z prawidtowo
wykonanym podparciem oddechowym, nie powodujg odczu-
cia dyskomfortu i bolu w okolicy gardta i krtani.

Zdecydowana wiekszos¢ ankietowanych (12 oséb) dazy
do osiggniecia podparcia oddechowego poprzez swiadome
utrzymywanie rozszerzonych zeber przez calg $piewana fra-
ze, prace miesniami podbrzusza oraz ,utrzymywanie cisnie-
nia w jamie brzusznej”’, odczuwane jako ,napiecie” lub ,par-
cie” w dole brzucha. Dla 2 oséb wszelkie proby ingerowania
w czynnos$¢ miesni oddechowych pogarszajg emisje glosu,
w zwigzku z czym podczas $piewania skupiaja sie jedynie na
kontroli jakosci gtosu.
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Pojecia, jakimi postugiwali sie badani, dalekie byly od
okreslen przyjetych w fizjologii. Przewazat jezyk wyobrazni.
Padaty okreslenia typu ,nabiera¢ powietrze do przepony” lub
,nabiera¢ powietrze do brzucha”, ,odczuwac banke w okoli-
cy dolnych zeber” i inne.

Wyniki pletyzmografii indukcyjnej

Uzyskane zapisy ruchéw oddechowych klatki piersiowe;j
i ttoczni brzusznej pokazuja, ze badane osoby postugujg sie
odmiennymi wzorcami oddechowymi w czasie $piewania,
zaréwno bez, jak i przy stosowaniu appoggio. R6znice doty-
czyly zastosowanego toru oddechowego oraz amplitudy ru-
choéw oddechowych. Badani wykorzystywali tor oddechowy
zebrowo-brzuszny (rébwnomierne powiekszanie obwodu klat-
ki piersiowej i brzucha), zebrowy (znaczne ruchy klatki pier-
siowej i ograniczone ruchy brzucha - ryc. 2) oraz brzuszny
(znaczne ruchy brzucha i ograniczone ruchy klatki pier-
siowej). U 2 0sdb zarejestrowano zmiane toru oddechowego
w czasie jednego zadania gtosowego (ryc. 3). Zakres ruchéw
oddechowych byt w wiekszosci przypadkéw statg cechg
wzorca oddechowego danej osoby. U 8 oséb zarejestrowano
duze zmiany obwodu klatki piersiowej i/lub brzucha, u 1 oso-
by Srednie, u 4 os6b mate. U wiekszosci badanych zastoso-
wanie podparcia oddechowego zwigzane byto ze zwigeksze-
niem amplitudy ruchéw oddechowych. W czasie $piewania
.oto lat”, zadania glosowego sktadajacego sie z 4-5 fraz,
elementy podparcia oddechowego u wigkszosci badanych
widoczne byly jedynie podczas pierwszej frazy. W miare
$piewania kolejnych fraz skracany byt okres utrzymywania
wdechowej pozyciji klatki piersiowej (ryc. 4) lub rejestrowano
zmniejszanie amplitudy ruchéw oddechowych klatki piersio-
wej i/lub brzucha.

U dwéch oséb zapis ruchéw oddechowych byt blizszy
wzorcowi, gdy badany nie stosowat Swiadomie appoggio.

mikrofon

plerwsza fraza
kl. piersiowa

f#———\\\\\\\q k‘//\\

Ryc. 2. Zapis ruchow oddechowych klatki piersiowej i brzucha w cza-
sie Spiewania gamy z wykorzystaniem podparcia oddechowego.
W czasie wdechu wokalista znacznie powigkszyt obwod klatki pier-
siowej przy jednoczesnie niewielkiej zmianie obwodu brzucha.
Widoczne jest utrzymywanie wdechowej pozycji klatki piersiowej
(element appoggio) w czasie $piewania.

Y

TRVl mikrofon
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pierwsza fraza

kl. piersiowa

W

Ryc. 3. Zapis ruchéw oddechowych klatki piersiowej i brzucha w cza-
sie $piewania gamy. Zmiana toru oddechowego z brzusznego w cza-
sie pierwszej frazy na piersiowo-brzuszny w czasie drugiej frazy.

Ryc. 4. Zapis ruchéw oddechowych klatki piersiowej i brzucha w cza-
sie $piewania ,Sto lat”. Elementy appoggio widoczne sg w czasie
$piewania pierwszej frazy; kolejne frazy wykonywane sg z duzym
ruchem wydechowym na poczatku i niewielkimi zmianami obwodu
przez wigksza czesc frazy.

G . Y = e \_J iy
e =i \_/\'Jf\"JM \"\_1‘ “\’U’\ mikrofon N\

plerwsza fraza

Charakterystycznym zachowaniem dla wszystkich bada-
nych bylto to, ze z chwilg $wiadomego zastosowania podpar-
cia oddechowego zmieniali sposéb emisji gtosu i wprowa-
dzali maniere ,gtosu operowego”, okreslanego jako ,gtos po-
stawiony”, co wigzato sie ze wzrostem natezenia gtosu.

Dyskusja

Najczesciej przytaczana w Polsce definicja podparcia
oddechowego Mitrinowicz-Modrzejewskiej [1956], okresla
appoggio jako $wiadome przediuzenie i regulacje fazy wyde-
chowej, uwarunkowane umiejetnym, kontrolowanym dozo-
waniem napiecia miesni wdechowych i wydechowych pod-
czas fonacji. Po analizie wynikdéw niniejszej pracy nasuwa
sie pytanie dlaczego, pomimo przyktadania tak duzej uwagi
do nauczania kontroli oddechowej w czasie $piewania,
w grupie badanych osob wystapity tak liczne odstepstwa od
przyjetego dla fonacji wzorca czynnosci ruchéw oddecho-
wych klatki piersiowej i ttoczni brzusznej. Pomimo, ze wsrod
ankietowanych spiewakow panuje poglad o koniecznosci wy-
korzystywania toru oddechowego piersiowo-brzusznego, to
w rzeczywistosci badane osoby stosujg rézne tory oddecho-
we. Badani nie potrafig utrzyma¢ elementéw podparcia od-
dechowego przez cate zadanie gtosowe, a zmniejszanie
amplitudy ruchoéw oddechowych w trakcie $piewania kole-
jnych fraz, Swiadczy o narastajgcych napieciach miesni od-
dechowych i usztywnieniu Scian klatki piersiowej i brzucha.
Jednoczesnie, wszyscy badani niezaleznie od zastoso-
wanego sposobu oddychania, w wiekszym lub mniejszym
stopniu uzyskiwali efekt ,gtosu postawionego” i wzrost
natezenia dzwigku.

Trudnos$¢ kontrolowania podparcia oddechowego wyni-
ka z koniecznosci opanowania i Swiadomego utrzymywania
podczas fazy wydechowej rozszerzonej klatki piersiowe;j i
aktywnosci miesni brzucha [Klein 1967; Mitrinowicz-Modrze-
jewska; Harris 1998; Brown 1998; Miller 1996]. Przepona
traci wéwczas stopniowo napiecie, a wytwarzany strumien
powietrza wydechowego jest wykorzystywany w sposéb kon-
trolowany do produkcji gtosu. W czasie podparcia oddecho-
wego Spiewak musi Swiadomie regulowaé napieciem miesni
antagonistycznych. Dodatkowo praca miesni oddechowych
powinna by¢ skoordynowana z czynnoscig migsni krtani i to-
ru gtosowego. Nie bez znaczenia jest fakt, ze miesnie odde-
chowe biorg réwniez udziat w utrzymaniu postawy ciata. Tak
postawione zadanie wymaga od $piewaka opanowania
w wysokim stopniu umiejetnosci kinestetycznych oraz precy-
zyjnego dozowania napieciem miesniowym. Wyksztatcenie
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odruchowych wzorcow czynnos$ciowych, uruchamiajgcych
sie w czasie emisji gtosu, jest mozliwe na drodze systema-
tycznych éwiczen.

Dla $piewaka nadrzednym celem procesu tworzenia gto-
su jest jego jakosé. Wzorzec estetyczny gtosu $piewaczego
zostat ostatecznie uksztattowany w XVIII w. i ujety w zasady
bel canto (z wt. piekny $piew). Termin appoggio w praktyce
Spiewaczej odnosi sie do czynnosci uktadu oddechowego
w $cistym powigzaniu z ksztattowaniem toru gtosowego.
Podparcie oddechowe wystepuje w kontekscie pojecia tzw.
pozycji gtosu (wh. squillo, franc. timbre, znaczg rozdzwonie-
nie, udzwiecznienie) [Mitrinowicz, Miller 1996; Robison
2001].

Wsrdd poczatkujacych adeptow sztuki wokalnej prze-
waza najprawdopodobniej stuchowa kontrola procesu emis;ji
glosu. Spiewak weryfikuje swoje czynnosci fizjologiczne,
zwigzane z fonacja, poréwnujac efekt uzyskanej jakosci gto-
su do poje¢ i wyobrazen estetycznych bel canto.

Poczatkujgcemu $piewakowi tatwiej jest obserwowac
zmiany w gtosie uzyskane poprzez ksztattowanie toru gtoso-
wego, niz obserwowa¢ zmiany wynikajace z zastosowanej
techniki oddechowej. Nalezy przypuszczaé, ze trudnosci
w opanowaniu postawy ciata i koordynacji ruchéw oddecho-
wych sg powodem zaniechania treningu oraz braku umiejet-
nosci potaczenia kontroli emisji gtosu na drodze stuchowej
i kinestetycznej. Najwybitniejsi Spiewacy podkreslaja, iz pro-
ces rozwijania kontroli glosowej towarzyszy catej karierze za-
wodowej $piewaka. Jego podstawg jest prawidtowe rozumie-
nie i realizowanie appoggio, ktére pozwala na uzyskanie
optymalnych warunkéw dla rezonansu i artykulacji w Spiewie
oraz w mowie. Caruso moéwi, iz brak $wiadomej techniki wo-
kalnej nie pozwoli Spiewakom nawet o najpiekniejszych gto-
sach osiggng¢ zawodowego poziomu [Cyganska1960].

Whioski

1. Czynnosci oddechowe w czasie Spiewu nie sg w petni
uswiadamiane i kontrolowane przez badane osoby.

2. Proby swiadomego zastosowania kontroli oddecho-
wej appoggio wéréd badanych oséb wywotujg niepozadane,
nadmierne napiecia w obrebie miesni oddechowych klatki
piersiowe;j i ttoczni brzuszne;j.

3. Uzyskanie efektu ,gtosu opartego, postawionego” nie
wigze sie z wykorzystaniem zamierzonego wzorca czynno$ci
miesni oddechowych.

4. Wytgcznie stuchowa kontrola emisji gtosu nie wystar-
cza $piewakowi do opanowania prawidtowych nawykéw na
poziomie czynnosci miesni oddechowych.

5. Metoda pletyzmografii indukcyjnej moze wspomagac
proces ksztatcenia Spiewaczego w zakresie prawidiowego
nauczania kontroli oddechowej appoggio.
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