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Correlacion de patrones vibratorios de los
pliegues vocales valorados mediante
metodologia invasiva y no invasiva

Vibratory patterns correlation of the vocal folds assessed
by invasive and noninvasive methodology’

Dr. Luis Alberto Cecconello?

Abstract

Introduction: The laryngo-stroboscopy allows
the evaluation of the vibratory patterns of the vocal
folds by means of a slow motion effect . The electro-
glottography (EGG) is a noninvasive method that
permits the study of the larynx function with phy-
siological conditions of the spontaneous speech, wi-
thout any device that may disturb the patient. The
objective of this work is to analyze the coincidence
between vibratory patterns of the vocal folds obtai-
ned by means of electroglottography and laryngo-
stroboscopy.

Material and methods: 21 persons aged between
18 and 50 years old, participated in this work. EGG
and video-laryngo-stroboscopy were performed.
The vowel /e/ was recorded for at least three se-
conds with median frequency and intensity. It was
evaluated the following EGG parameters: Contact
Quotient (CQ), Contact Index (CI), Contact Index
Perturbation (CIP), EGG- jitter, EGG-shimmer, Pre-
dominance of Phase. The following parameters were
assessed by means of the Video-laryngo-Strobosco-
py: Glottic closure, Predominant Phase, Regularity,
Phase Symmetry and Amplitude. The parameters
measured with both studies were compared.

Results: 88.2% of people with complete glottic
closure showed CQ > 50%, 100% with incomplete
closure presented CQ <50%. The predominance of
closed phase obtained an 87.5% agreement between
both methods of assessment, the predominance of
open phase 85.7% and phase of the same duration
83.7%. In 88.9% of the cases with Regularity, EGG-
Jitter was <0.5% and 100% of cases with Irregula-
rity was> 0.5%. 71.4% of persons with normal am-
plitude, presented EGG-Shimmer <2%. 78.6% with

altered amplitude, presented EGG-Shimmer > 2%.
The values of CI and CIP were lower in people with
phase symmetry, but there was no consistent pat-
tern.

Conclusion: the vibratory patterns measured by
means of laryngo-stroboscopy electroglottography
presented a great match, especially the glottic clo-
sure, predominant phase and regularity.

Key words: Laryngo-stroboscopy- Electroglotto-
graphy- Vibratory patterns-Invasive methodology-
Noninvasive methodology

Resumen

Introduccion: La estroboscopia laringea per-
mite, mediante un efecto de camara lenta, valorar
los patrones vibratorios de los pliegues vocales. La
electroglotografia (EGG) es un método no invasivo
que permite estudiar la funcion de la laringe en las
condiciones fisioldgicas del habla espontanea, sin
ningun aparato que moleste al paciente.

El objetivo de este trabajo es analizar la coinci-
dencia entre los patrones vibratorios de los pliegues
vocales obtenidos con electroglotografia y estrobos-
copia laringea.

Material y método: Participaron 21 personas con
edad entre 18 y 57 afios. Se realizé EGG y video-
laringoestroboscopia. Se grab¢ la vocal /e/ durante
al menos tres segundos en frecuencia e intensidad
media. Se evaluaron los siguientes parametros con
EGG: Cociente de contanto (CQ), indice de contac-
to (CI), Perturbaciéon del indice de contacto (CIP),
EGG- jitter, EGG-shimmer, predominancia de fase.
Con videolaringoestroboscopia fueron valorados
los siguientes parametros: cierre glotico, predomi-
nancia de fase, periodicidad, simetria de fase y am-
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plitud. Se compararon los pardmetros medidos con
ambos estudios. Resultados: El 88,2% de las perso-
nas con cierre glotico completo presentaron CQ >
50%, el 100% con cierre incompleto presentaron CQ
<50%. La predominancia de fase cerrada obtuvo un
87,5% de coincidencia entre ambos métodos de va-
loracion, la predominancia de fase abierta un 85,7%
y fases de igual duracion 83,7%. En el 88,9% de los
casos de periodicidad regular, EGG-Jitter fue <0,5%
y en el 100% de los casos de irregularidad, fue >
0,5%. E171,4% de individuos con amplitud normal,
presentd EGG-Shimmer < 2%. El 78,6% con ampli-
tud alterada presenté EGG-Shimmer > 2%. Los va-
lores de CI y CIP resultaron inferiores en personas
con simetria de fase, pero no se obtuvo un patrén
constante.

Conclusioén: Los patrones vibratorios medidos
con estroboscopia laringea y electroglotografia pre-
sentaron una gran coincidencia, especialmente en
el cierre gldtico, predominancia de fase y regulari-
dad.

Palabras claves: Estroboscopia laringea- elec-
troglotografia- patrones vibratorios- metodologia
invasiva-metodologia no invasiva.

Introduccion

La estroboscopia permite, mediante un efecto de
camara lenta, valorar los patrones vibratorios de los
pliegues vocales.

Segtin Morrison (1996) el sistema visual huma-
no presenta una limitaciéon temporal en su capaci-
dad de percibir mas de unas cinco imagenes por
segundo. Dado que las cuerdas vocales vibran con
una rapidez muy superior a ésta durante la fona-
cién (100-1.000 vibraciones/seg), el examinador no
puede distinguir los detalles de los patrones del
movimiento asociados a cada ciclo vibratorio. El
estroboscopio proporciona una fuente de luz par-
padeante que puede resolver esta dificultad percep-
tiva en la exploracién de los patrones de fonacion.

La integridad de la vibracién del borde libre de
los pliegues vocales es esencial para el complejo
movimiento que requiere producir una buena cali-
dad vocal (Satalof 1997).

Segun Jackson Menaldi (2002) los puntos mas
importantes a analizar son: rigidez, frecuencia fun-
damental, amplitud, simetria, ondulacién de la mu-
cosa, cierre glotico, periodicidad y actividad supra-
gldtica.

La electroglotografia (EGG) es un método no in-
vasivo que permite obtener informacion sobre los
patrones vibratorios de los pliegues vocales.

Segtin Rothenberg (1988), el término electroglo-
tografia es generalmente aceptado como el nombre

genérico para una clase de dispositivo en el cual se
puede visualizar los movimientos de los pliegues
vocales, mediante una pequena corriente eléctrica
que pasa a través del cuello a nivel de la laringe,
usando dos o mas electrodos sobre la superficie del
cuello.

Segtin Le Huche y Allali (1994) la EGG permite
estudiar la funcién de la laringe en las condiciones
fisiolodgicas del habla espontanea, sin ninguin apara-
to que moleste al paciente.

Cecconello (2007) refiri6 que podemos hablar
de electroglotografia cualitativa y cuantitativa. La
onda EGG es esencialmente cualitativa, por obser-
vacion de la onda. Por valoracion cuantitativa y de
acuerdo al software utilizado se obtiene una serie
de valores, pero aun se encuentran en estudio.

El objetivo de este trabajo es analizar la coinci-
dencia entre los patrones vibratorios de los pliegues
vocales obtenidos con electroglotografia y estrobos-
copia laringea.

Método

En este estudio participaron 21 personas (12 mu-
jeres y 9 hombres), con edades entre 18 y 57 afios,
que concurrieron al Centro Quirtrgico Privado Mo-
delo de Nariz Garganta y Oidos para control de su
voz.

En primera instancia se realizo la electrogloto-
grafia; para ello se utiliz6 el Tiger Electroglotto-
graph EGG-PC3, desarrollado por Tiger DRS. Se
colocaron los electrodos en el cartilago tiroides, a
la altura de los pliegues vocales. Se grabd la vocal
/e/ durante al menos tres segundos en frecuencia
e intensidad media. Se valoro esta vocal por ser la
misma a evaluar con estroboscopia. La postura para
este estudio fue la de sentado y se control6 que no
se realizaran movimientos durante las emisiones.

Para la grabacion y el analisis de los datos se uti-
lizo el software Dr Speech 4 de Tiger Electronics,
modulo Vocal Assessment, instalado en una PC que
cuenta con la placa Sound Blaster live. Las grabacio-
nes se realizaron en 44.100 Hz.

Se evaluaron los siguientes parametros: Cociente
de contacto (CQ), indice de contacto (CI), Perturba-
cion del indice de contacto (CIP), EGG- jitter, EGG-
shimmer, ademds se analiz6 por la forma de onda
EGG si se producia predominancia de alguna de las
fases del ciclo glotal.

Cociente de contacto (CQ): es la medida del gra-
do de aproximacion de los pliegues vocales durante
la fonacién. La unidad utilizada es un porcentaje.
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Indice de contacto (CI): es un indicador de la si-
metria de la fase de contacto EGG durante la vibra-
cion de los pliegues vocales.

Perturbacion del indice de contacto (CIP): es la
medida de la variabilidad ciclo a ciclo del CI. La
unidad utilizada es un porcentaje.

EGG-Jitter: es la variabilidad ciclo a ciclo de la
frecuencia fundamental en la sehal EGG. La defi-
niciéon de EGG-jitter es similar a las ecuaciones del
jitter actistico. Las medidas de jitter son RAP, PPQ,
11p, abs y per. En este trabajo se utiliz el jitter PPQ,
que es el cociente de perturbacién de frecuencia
(period perturbation quotient), basado en un pro-
medio moévil de 5 puntos. La unidad utilizada es un
porcentaje.

EGG-Shimmer: es la variabilidad ciclo a ciclo de
la amplitud pico a pico en la sefial EGG. La defi-
nicién de EGG-shimmer es similar a las ecuaciones
acusticas del shimmer acustico. Las medidas de shi-
mmer son 3pts, APQ, 11p, per. En este trabajo se
utilizé el shimmer APQ, que es el cociente de per-
turbacion de la amplitud (amplitude perturbation
quotient), basado en un promedio moévil de 5 pun-
tos. La unidad utilizada es un porcentaje.

Las Fases del ciclo glético son 4: Fase cerrada,
fase en cierre, fase en apertura y fase abierta. En este
trabajo se estudio si las fases abierta y cerrada po-
seian la misma duracién (FID), si se encontraba pro-
longada la fase abierta (PFA), lo que ocurre cuando
la misma ocupa mas del 50% del ciclo glético, o si
se encontraba prolongada la fase cerrada, lo que su-
cede cuando la misma ocupa mas del 50% del ciclo
gldtico.

En segunda instancia se realiz6 videolaringoes-
troboscopia, por via nasal, con fibroscopio flexible.
Se utilizé un laringoestroboscopio modelo Strobo
light, desarrollado por Ecleris. Se solicité mantener
la vocal /e/ de forma continua en frecuencia e inten-
sidad media.

Con videolaringoestroboscopia se evaluaron los
siguientes parametros: cierre gldtico, fases, periodi-
cidad, simetria de fase y amplitud.

Cierre gldtico: se analizo el cierre glético maxi-
mo.

Fases: Se analizd si las fases abierta y cerrada po-
seian la misma duracion o si existia predominancia
de fase abierta o de fase cerrada.

Periodicidad: es la valoraciéon de la similaridad
de los sucesivos ciclos gldticos. La aperiodicidad
ocurre de modo frecuente en alteraciones neurolo-
gicas.

Simetria de fase: es la observacion del movimien-
to en espejo de la onda mucosa en ambos pliegues
vocales. Las asimetrias pueden ser producidas por
diversos factores, como alteraciones neuroldgicas,
lesiones de masa, malformaciones, cicatrices, etc.

Amplitud: Tamano de excursion lateral de la
mucosa. En este estudio se consideré amplitud al-
terada cuando existia mayor amplitud de vibracion
en un pliegue vocal en comparacion al otro pliegue
o cuando existia disminucién o incremento de la
amplitud de ambos pliegues vocales.

A continuacion se realizé una comparacion entre
los diferentes parametros medidos con electrogloto-
grafia y los parametros medidos con estroboscopia
laringea, como se muestra en la tabla 1. CQ se com-
pard con el cierre glotico, las fases del ciclo gldtico
fueron comparadas mediante ambos métodos EGG-
Jitter se compard con periodicidad, EGG-Shimmer
con amplitud vibratoria, CI y CIP con simetria de
fase.

Tabla 1. Comparacion de patrones vibratorios mediante EGG
y estroboscopia laringea.

EGG Estroboscopia
CcQ Cierre glotico
Fases Fases
EGG-Jitter Periodicidad
EGG-Shimmer Amplitud

Cly CIP Simetria de fase

Para el analisis de los resultados fueron consi-
derados los valores de normalidad del Dr Speech
4 que son: CQ entre el 50 y el 70%, EGG-Jitter me-
nor a 0,5%, EGG-Shimmer menor a 2%. CI y CIP
no poseen valores de normalidad. Se considera que
los cierres gloticos simétricos tienen valores de CIP
mas pequenos que los cierres gloticos asimétricos.

En el caso de la valoracion del cierre glotico en
mujeres, se consideré como un cierre normal cuan-
do existia una minima falla de cierre glotico poste-
rior, por ser una caracteristica frecuente en la explo-
racion estroboscdpica en mujeres.

Resultados

La tabla 2 muestra la correlacion entre el cierre
glético y el valor del cociente de contacto (CQ). De
los 21 casos analizados, 17 presentaron un cierre
glético completo y 4 un cierre incompleto. De las
personas que presentaron un cierre completo, el
88,2% presentd un valor de CQ superior al 50%. El
100% de los individuos que presentaron en videoes-
troboscopia cierre incompleto presentaron el valor
de CQ inferior al 50%.
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Tabla 2. Correlacion entre cierre glotico y CQ.

Cociente de Cierre Cierre
contacto (CQ) completo incompleto
N % N %
>50% 15 88,2 0 0
<50% 2 11,8 4 100
Total 17 100 4 100

La tabla 3 muestra la coincidencia de la predo-
minancia de fase medida con estroboscopia y EGG.
La predominancia de fase cerrada (PFC) obtuvo un
87,5% de coincidencia entre ambos métodos de va-
loracion. La predominancia de fase abierta presentd
un 85,7% de coincidencia y en los casos con fases de
igual duracién (FID) se obtuvo un 83,7% de coinci-
dencia.

Tabla 3. Coincidencia de la predominancia de fase mediante
valoracion estroboscopica y electroglotografica.

Fases Coincidencia No coincidencia Total
N % N % N %
PEC 7 87,5 1 12,5 8 100
PFA 6 85,7 1 14,3 7 100
FID 5 83,7 1 16,7 6 100

La tabla 4 muestra la correlacién entre la perio-
dicidad medida con estroboscopia y los valores de
EGG-Jitter PPQ. Se observa que en el 88,9% de los
casos de periodicidad regular, el valor de EGG-Jit-
ter fue inferior al 0,5% y en el 100% de los casos de
irregularidad, el valor de EGG-Jitter fue superior al
0,5%. Estos datos coinciden con los valores de nor-
malidad del EGG-Jitter PPQ del Dr Speech 4, de-
mostrando un alto nivel de confiabilidad.

Tabla 4. Correlacion entre periodicidad y EGG- Jitter PPQ.

EGG-]Jitter PPQ Regular Irregular
N % N %
>0,5% 1 11,1 12 100
<0,5% 8 88,9 0 0
Total 9 100 12 100

La tabla 5 muestra la correlacion entre la am-
plitud valorada con estroboscopia y los valores de
EGG-Shimmer APQ. Puede observarse que en el
grupo de individuos con amplitud normal, el 71,4%
presento valores de EGG-Shimmer inferiores al 2%,
como indican los valores limites de normalidad del
Dr Speech 4. En los casos de amplitud alterada, el
78,6% presentd valores de EGG-Shimmer incre-
mentados (mayores al 2%).

Tabla 5. Correlacion entre amplitud y EGG- Shimmer APQ.

EGG-Shimmer Amplitud Amplitud
APQ normal alterada
N % N %
>2% 2 28,6 78,6
<2% 5 71,4 3 21,4
Total 7 100 14 100

En el grafico 1 puede observarse la distribucién
de los valores de indice de contacto (CI) en indi-
viduos con simetria y asimetria de fase. En color
azul se presenta la distribuciéon de los individuos
que presentaron simetria de fase regular y en color
fucsia los individuos que presentaron asimetria de
fase. Puede observarse en general que en los casos
con simetria regular, los valores de CI resultaron
inferiores a los obtenidos en individuos con sime-
tria irregular (asimetria de fase). Pero esto no es un
patrén constante, ya que en algunos de los casos de
simetria irregular se obtuvieron valores cercanos a
los casos de simetria regular, por lo tanto seria nece-
sario evaluar una mayor cantidad de personas para
poder llegar a una conclusion con respecto a este
parametro.

En el grafico 2 puede observarse la distribucion
de los valores de la perturbacién del indice de con-
tacto (CIP) en individuos con simetria y asimetria
de fase. Puede observarse que en los casos de sime-
tria de fase irregular, el valor de CIP tiende a ser
menor que en casos de asimetria de fase, pero de
modo similar a lo que sucede con CI, no se observa
un patron constante.

| 4 Simetria de fase regular = Simetria de fase iregular |

Indice de contacto (CI)

Grifico 1. Distribucion de los valores de CI en individuos con
simetria y asimetria de fase.

+ Simetria de fase regular m Simetria de fase iregular

300

250

200

150

100

A (] LI >

*
0 . 5 .‘!..AA

Perturbacion del indice de contacto
(CIP)

Grafico 2. Distribucion de los valores de CIP en individuos
con simetria y asimetria de fase.
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Una de las recomendaciones de la IALP (Inter-
national Association of Logopedics and Phoniatrics
[Behlau, 2004]) con respecto a la EGG, es que “las
medidas numéricas que dependen de tiempos de
abertura y cierre derivados de electroglotogramas
deben ser considerados de validez cuestionable, de-
pendiendo de futuras investigaciones”.

Por ello se hace necesario realizar investigacio-
nes con una gran cantidad de individuos y en corre-
lacion con otros estudios como la estroboscopia, el
analisis acustico, filtrado inverso y videokimografia
(Svec & Shutte, 1996) para cuantificar estos para-
metros.

Discusion

En este trabajo se explord la coincidencia entre
los patrones vibratorios de los pliegues vocales
obtenidos con electroglotografia y estroboscopia
laringea. Para ello fueron comparados parametros
estroboscopicos con parametros EGG. Las medi-
das que presentaron mayor coincidencia fueron
el cierre glotico, la predominancia de fase y la pe-
riodicidad. Con estos datos podemos decir que la
electroglotografia refleja de un modo fiel los patro-
nes de contacto gléotico. Los pardmetros Cl y CIP, si
bien presentaron valores menores en personas con
asimetria de fase, no fue registrado un patrén cons-
tante, es por ello que seria necesario realizar otro
estudio con una muestra mayor para llegar a una
conclusion respecto a estos parametros.

Se observo valor incrementado de EGG-Shim-
mer APQ en sujetos con alteraciones de la ampli-
tud vibratoria. Este parametro no presentd una co-
incidencia demasiado alta, debido quizas a que la
amplitud medida mediante estroboscopia, por via
nasal, es un parametro dependiente de la ubicacién
del fibrosocopio, motivo que puede llevar a una in-
terpretacion incorrecta.

La EGG vy la estroboscopia laringea aportaron
elementos coincidentes en la valoracion de la fun-
cionalidad vocal, esto no quiere decir que un estu-
dio pueda ni deba ser reemplazado por el otro; al
contrario, son estudios complementarios y que co-
laboran para llegar a una valoracién mas detallada
del paciente con alteracion de la voz.

Conclusion

1. Los patrones vibratorios medidos con estrobos-
copia y electroglotografia presentaron una gran
coincidencia, especialmente en el cierre glotico,
predominancia de fase y regularidad.

2.Personas con simetria de fase presentaron valo-
res mas bajos de Cl y de CIP en comparacion con
los valores obtenidos en individuos con asimetria,
pero no se registrd un patrén constante por lo que
seria necesario analizar en un proximo trabajo
una muestra mayor para llegar a una conclusion
respecto a estos parametros.

3.Personas con alteraciones de la amplitud presen-
taron valores incrementados de EGG-Shimmer
APQ.

4.La electroglotografia demostré ser un método no
invasivo confiable para la medicion de los patro-
nes vibratorios de los pliegues vocales, cuya ven-
taja radica en la valoracion del paciente en condi-
ciones fisioldgicas de fonacion.

5.La estroboscopia laringea present6 algunos valo-
res diferentes respecto a la EGG, que se relaciona
con la incomodidad que presenta el paciente du-
rante el examen y por ser un método invasivo que
altera la funcionalidad laringea.

6.Algunos patrones vibratorios medidos con estro-
boscopia, como la amplitud, depende de la ubi-
cacion del fibroscopio, lo que puede llevar a una
interpretacion erronea.
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