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INTRODUZIONE

“Nell’Universo tutto e energia in vibrazione. Il ritmo vibratorio di un oggetto,
compreso il corpo umano, si chiama risonanza. Ogni organo, 0sso, tessuto
dell'organismo ha una frequenza risonante di salute. Quando la frequenza si
altera, quella parte del corpo si ammala perché vibra in modo non armonico.

La salute significa vibrare all’'unisono o risuonare armonicamente, nel corpo e

nella mente.” (Giorgio Lombardi, Lo Yoga del suono)

Nell'immaginario comune la comunicazione &€ concepita come una scissione in
distretti chiusi e in apparati specifici, quasi isolati, del nostro corpo.

Ad esempio molto spesso, quando si pensa alla voce - cantata o parlata - ci si
sofferma sugli organi fonatori e, talvolta, sullapparato respiratorio
concentrandosi principalmente sul muscolo diaframma.

Questo porta ad avere una scarsa considerazione di tutti gli elementi che
interagiscono vivacemente con I'emissione vocale.

Voce, emozioni, pensieri e tutto il corpo fisico sono indissolubilmente legati tra
di loro.

In questi anni di lavoro ho avuto modo di constatare che una grande
percentuale di pazienti, studenti di canto, di doppiaggio e di recitazione
(soprattutto durante primi anni accademici) faticano nel ricongiungere e
ricomporre le parti che alimentano e rendono possibile una buona emissione
vocale. La perdita o mancanza di contatto con il proprio corpo rende
sicuramente difficoltoso e tortuoso il percorso del performatore vocale.

La scarsa consapevolezza corporea porta ad una propriocezione incerta, poco
sviluppata e incompleta che, di conseguenza, non permette il raggiungimento di
un’ottimale elasticita muscolare.

Propriocezione ed elasticita, due pilastri del Metodo PROEL e le basi per chi si

approccia all’arte del canto e delle arti performative vocali in generale.



PROEL E DISCIPLINE ORIENTALI

Propriocezione, equilibrio ed elasticita

La propriocezione € la capacita dellessere umano di percepire e
riconoscere la posizione del proprio corpo nello spazio e lo stato di attivazione
dei propri muscoli, anche senza il supporto della vista, sia in fase di quiete che
in movimento. Questo avviene tramite la presenza di alcuni recettori specifici
(Fuso Neuromuscolare, Organo del Golgi, Recettori sensoriali, articolari e
cutanei) che permettono di mantenere il tono del muscolo e di eseguire i
movimenti in modo fluido e controllato; trasmettono dati sullo stato di tensione e
contrazione del muscolo e rilevano il senso della posizione del corpo. La
propriocezione €& una capacita che ognuno dovrebbe allenare per poter
preparare il corpo e il sistema nervoso a rispondere in modo corretto ai
cambiamenti, alle “perturbazioni” e alla richieste che riceve. Molte persone non
hanno coscienza dei propri schemi corporei in generale e, di conseguenza, di
quelli del proprio sistema fonatorio nello specifico.

L’eutonia (dal greco eu: corretto, armonioso; e tonos: tensione) € una
condizione di equilibrio psicofisico dell'individuo, caratterizzata da uno stato di
normalita del tono neuromuscolare e ottenuta con l'applicazione di tecniche di
concentrazione fisica e mentale e di rilassamento. (Dizionari La Repubblica)
Una postura “eutonica” € quella che ci permette un massimo lavoro con un
minimo attrito, e questo si realizza portando il corpo in equilibrio, € quella che
accumula energia per poi poterla riutilizzare e tramutare in lavoro. (A. Borragan)
La postura dinamica, se adeguata, permette lo svolgimento di movimenti del
corpo senza generare tensioni muscolari e consente di avere delle reazioni
corporee veloci e agili senza dispendio di energia.

La postura nel massimo equilibrio genera leggerezza, elasticita.

In fisica, l'elasticita € la proprieta che permette ad un corpo di

deformarsi sotto I'azione di una forza esterna e di riacquisire, se le deformazioni

non risultano eccessive, la sua forma originale al venir meno della causa


https://it.wikipedia.org/wiki/Corpo_(fisica)
https://it.wikipedia.org/wiki/Deformazione
https://it.wikipedia.org/wiki/Forza
https://it.wikipedia.org/wiki/Deformazione

sollecitante. Se il corpo, cessata la sollecitazione, riassume esattamente la
configurazione iniziale € detto perfettamente elastico.

L’elasticita corporea permette di realizzare un’azione e/o movimento con il
minor consumo di energia, il minimo lavoro e il massimo dell’efficacia; infatti,
condizioni di grande elasticita muscolare ogni movimento corporeo si realizza
con maggior comodita e pressione.

Uno degli obiettivi principali del logopedista e dell'insegnante di canto € quello
di eliminare le tensioni e le rigidita muscolari sia del corpo che dell’apparato
fonatorio. Queste infatti, vanno a creare e a innestare dei compensi o dei lavori
non necessari al sistema stesso , andando a generare atteggiamenti vocali
scorretti e potenzialmente dannosi.

L’elasticita si pud perdere per svariati motivi: rigidita corporee e muscolari,
posture errate e scorrette, alto livello di stress e tensioni emotive, stanchezza,

sforzi continuati e ripetuti o lassita corporea.

Yoga e Qi Gong

“Lo Yoga é il processo di sostituzione delle vecchie abitudini con altre nuove e
appropriate.” (Sri T. Krishnamacharya)
La storia dello Yoga €& lunga millenni ed & stata creata da grandi Maestri e
tramandata attraverso dei testi sacri per poi diffondersi in tutto il mondo.
Yoga, in sanscrito, significa “unione” e questa unione si riferisce al corpo e alla
mente, donando da una parte la tonicita, la flessibilita e I'elasticita e dall’altra la
lucidita e la calma.
| principali benefici della pratica possono riassumersi in questi punti:

> migliore flessibilita muscolare con maggior possibilita di movimento delle

articolazioni;

> maggiore elasticita corporea e minore tensione muscolare;

> tonicita e rafforzamento dei muscoli;

> migliore postura ed equilibrio corporeo;

> maggior controllo della respirazione;



\J

miglioramento del sistema cardio-circolatorio e della circolazione
sanguigna;

controllo del peso corporeo;

maggiore capacita di concentrazione;

riduzione dello stress ed aumento del buonumore;

v Y VY

maggiore forza di volonta e fiducia in se stessi.

I Qi Gong € una disciplina che porta all’ascolto della propria energia vitale,
attraverso una serie di lenti e duraturi movimenti; questi sono accompagnati
dalla respirazione e dalla concentrazione sul momento presente, favorendo cosi
una maggiore leggerezza mentale. La mente si svuota con 'aumentare della
pratica e il corpo si fortifica. Apparentemente non sembra una disciplina faticosa
ma sperimentandola ci si accorge quanto favorisca lo sviluppo e la tonicita
muscolare, perché richiede di rimanere nella stessa posizione per diversi
minuti. Si tratta di lenti movimenti che favoriscono la circolazione, il drenaggio
dei liquidi e una maggiore elasticita.
| principali benefici sono:

> miglioramento della circolazione;
agevolazione del sonno;
ossigenazione dei tessuti;
riduzione dello stress;

riequilibrio delle emozioni;

Y V.V Y Y

maggiore contatto con il proprio sé piu profondo.

La connessione tra i principi del PROEL (postura, propriocezione, equilibrio,
elasticita, respirazione) e queste due specifiche discipline risulta chiara ed
evidente. La conoscenza e la consapevolezza del proprio corpo e la sua
connessione con la mente e le emozioni €, secondo me, fondamentale per una
ottimale e sana emissione vocale, soprattutto se ad usare la voce sono gli

artisti, in questo caso cantanti, che, oltre a dover imparare ed applicare una



tecnica canora consona, devono essere in grado di trasportare le emozioni

dalla propria anima al corpo, e dal palcoscenico al pubblico.

Il disegno del progetto

L’idea di creare un programma “I 30 giorni del cantante” si & presentata quando,
come suggerimento per potenziare [I'elasticita corporea, il Dott. Borragan
consiglia lo svolgimento di un’attivita fisica piacevole di 10 minuti al giorno fatta
di movimenti ampi e fluidi, come il ballo. Praticando quotidianamente il Vinyasa
Yoga (una tipologia di Yoga che prevede grande dinamismo, controllo del
respiro e meditazione) ho notato un forte legame con gli obiettivi finali per
potenziare I'emissione vocale. Infatti, lo Yoga e il Qi Gong non vanno ad agire
unicamente a livello fisico ma anche a livello propriocettivo, di equilibrio,
mentale ed emotivo.

Il progetto prevede una pratica giornaliera, della durata di 15 minuti circa,
ispirata alle due discipline orientali. Durante le prime tre settimane ogni giorno ci
si centra su alcune zone specifiche del corpo: si focalizza I'attenzione sulle
fasce muscolari prese in considerazione, sulla loro tensione ed eventuale
rigidita, si effettuano movimenti specifici e si assumono determinate posizioni
Yoga (asana) che aiutano la consapevolezza e l'elasticita. Due pratiche alla
settimana sono rivolte all’approfondimento della respirazione attraverso delle
tecniche yogiche specifiche (Pranayama). Il percorso “mette a fuoco” tutte le
parti del corpo (dalle gambe alla testa, passando per il collo, i muscoli del viso e
la lingua) crescendo anche di difficolta. La quarta settimana mira ad una
maggiore attenzione delle tensioni muscolari durante la pratica di canto o
durante una performance. Si susseguono consigli, attivita ed esercizi che vanno
a sciogliere le tensioni che possono sopraggiungere durante I'attivita canora e
che possono diventare una buona pratica da effettuare periodicamente. Tra
questi ci sono anche asana dell’equilibrio e asana con posizioni invertite da

affiancare all’emissione vocale (principio molto simile all’equilibrio instabile).



Queste brevissime pratiche Yoga sono affiancate ogni giorno da un esercizio a
corpo libero ripreso dal Ba Duan Jin (Otto pezzi di Broccato) della tradizione Qi
Gong. Il nome di questa tecnica sta ad indicare gli otto fili di seta che tessuti
insieme formano un broccato, ossia un tessuto molto pregiato, ed € composta
da otto eleganti esercizi molto preziosi per la nostra salute che lavorano
principalmente sugli otto “meridiani straordinari”. Queste otto tecniche rendono
flessibili le articolazioni, allungano e distendono tendini, e muscoli, eliminando
in tal modo le tensioni accumulate durante un'intera giornata.
Gli ultimi due giorni prevedono delle brevi sequenze Yoga con la forma degli
Otto pezzi di Broccato per intero.

Questo progetto vuole andare ad analizzare le differenze tra il prima e il
dopo la pratica giornaliera dei trenta giorni.
La caratteristica del programma & quella di voler lavorare sulla voce in modo
indiretto, concentrandosi su tutto il corpo anziché solamente sull’apparato
fonatorio, attraverso una pratica che lavora sulla globalita e contraddistinta dalla
costanza dell’attuazione.
Ai partecipanti € richiesto di seguire la pratica attraverso la visualizzazione di un
video tutorial al giorno.
Prezioso si dimostra il supporto e I'osservazione attenta degli insegnanti di

canto o Vocal Coach che seguono i cantanti.

PROGETTO SPERIMENTALE

Destinatari
15 cantanti professionisti e cantanti non professionisti. Senza distinzione di
sesso ed eta.

Obiettivi
Il progetto ha come obiettivo lo studio dei cambiamenti del’emissione vocale

parlata e cantata a seguito dello svolgimento di esercizi fisici volti ad un



ampliamento e potenziamento della propriocezione corporea ed elasticita
muscolare.
Materiali

Questionari per i cantanti, questionari per i Vocal Coach, 30 video tutorial girati
dalla stessa relatrice.

Struttura del progetto “l 30 giorni del cantante”
Il progetto prevede la somministrazione, ad inizio e fine programma, di parte del
Protocollo SIFEL (A. R. Maccarini, E. Lucchini) e del Protocollo ESPRA (M.
Fantini, V. Carlino, A. Sanna, N. Carrozza) ai partecipanti (allegati 1 e 2);
I'attuazione di un programma di esercizi fisici, ispirati allo Yoga e al Qi Gong,
della durata di 15 minuti per un periodo di 30 giorni (allegato 6);
la compilazione, ad inizio e fine programma, di due questionari di
autovalutazione da parte dei cantanti (allegati 3 e 4);
la compilazione, ad inizio e fine programma, di un questionario valutativo da

parte degli Insegnanti di canto (allegato 5).

La fase iniziale del programma & stata caratterizzata dalla consegna dei
questionari ai cantanti e ai rispettivi insegnanti di canto. | moduli vertevano
soprattutto sulla percezione di tensioni muscolari, sulla respirazione e sulle
caratteristiche vocali durante la giornata, durante il canto e subito dopo.
Successivamente sono stati somministrati il Protocollo SIFEL ed ESPRA (in
parte), con raccolta dei dati anamnestici, la valutazione percettiva della voce,
'aspetto posturale generale; inoltre sono state effettuate delle registrazioni
vocali per I'analisi dello Spettrogramma, TMF ed estensione vocale.

Subito dopo i partecipanti sono stati invitati a seguire il programma di esercizi
attraverso dei video tutorial.

Gli esercizi sono stati ideati e organizzati in modo da creare maggiore
consapevolezza ed elasticita in specifiche parti del corpo. Ogni giorno
I'attenzione veniva focalizzata su zone o fasce muscolari precise per poi

cambiare, fino ad arrivare ad un lavoro completo e globale di tutto il corpo.



Le caratteristiche della pratica erano la percezione corporea e muscolare, la
resistenza, l'allungamento di fasce muscolari, la realizzazione di sequenze di
movimento armoniche e fluide, la respirazione e I'equilibrio.

Una volta terminato il programma di 30 giorni, per analizzare e rilevare
eventuali cambiamenti corporei e vocali, i partecipanti hanno compilato
nuovamente i questionari e si sono sottoposti alle registrazioni della voce e
all’analisi valutativa (Protocollo SIFEL e PROEL).

Inoltre gli insegnanti di canto hanno rivalutato gli allievi attraverso il questionario

a loro rivolto.

Grafici e analisi dei dati
L’analisi dei dati & stata effettuata attraverso il “Test dei segni con ranghi di
Wilcoxon” che ci permette di evidenziare delle differenze significative tra due
situazioni specifiche (prima e dopo, in questo caso).
Questo € un test non parametrico, infatti non si basa su campioni dei quali si
conoscono i parametri relativi alla distribuzione, ma utilizza i ranghi: dato un
insieme di osservazioni, caratterizzate da misure qualitative, si ordinano in
maniera crescente e ad ognuna si assegna un numero che viene definito
appunto rango.
| risultati dei dati, misurati con scale ordinali “soggettive” (es. parziale
miglioramento, grande miglioramento), vengono resi oggettivi.
Attraverso il Wilcoxon abbiamo evidenziato il livello di significativita dello 0,05 -
95%, ossia la possibilita rilevante che compaia un determinato valore, di 25

diversi parametri (vocali, posturali, muscolari) su 46 totali.
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AUTOVALUTAZIONE DURANTE IL Percentuale di |VALUTAZIONE LOGOPEDISTA Percentuale di
CANTO Valore P significativita |VOCAL COACH NEL CANTO Valore P significativita
Fuga d'aria note centrali in pianissimo 0,025 97,50% | Postura e rigidita spale 0,008 99,20%
Arsura faringea 0,025 97,50% | Postura e rigidita collo 0,003 99,70%
Tosse stizzosa 0,008 99,20% | Rigidita bacino 0,025 97 50%
Mancanza d'aria 0,025 97.50% | Rigidita gambe 0,007 99.30%
Tensioni muscolari 0,046 95,40% | Respirazione 0.002 99.80%
Secchezza della bocca 0,034 96,60% | Tensioni viso e bocca 0,014 98,60%
AUTOVALUTAZIONE VALUTAZIONE LOGOPEDISTA
A RIPOSO VOCAL COACH A RIPOSO
Tensioni schiena 0,025 97,50% | Postura collo 0.014 98.60%
Pesantezza gambe 0,02 98% |Respirazione 0,005 99.50%
PARAMETRI VOCALI PARAMETRI VOCALI
Intensita 0,025 97,50% | TMF durata /a/ 0,027 97 30%
Tenuta vocale 0,008 99, 20% | Estensione vocale in semitoni 0,003 99, 70%
Attacco vocale 0,001 99,90% | Movimenti e scioltezza nel canto 0,006 99 40%
Consapevolezza corporea e
Formanti armoniche 0,005 99,50% | propriocettivita 0 100%
Durata /s/ 0,002 99,80%
CONCLUSIONI
L’analisi dei dati, oltre ad indicare il livello di significativita, evidenzia un

importante miglioramento delle condizioni iniziali in alcuni dei parametri presi in
esame. | cambiamenti piu visibili si riscontrano nei parametri vocali, della voce
parlata e cantata, e nella postura e atteggiamento dei partecipanti durante il
canto.

Il percorso dei 30 giorni ha voluto porre I'attenzione sul corpo, sulle percezioni e
sulla mente attraverso esercizi tratti e ispirati alle due diverse discipline
orientali.

L’esecuzione delle diverse posizioni asana e dell’intera forma del Ba Duan Jin,
oltre a richiedere una inspirazione ed espirazione direttamente connesse e
collegate ai movimenti, necessitano di una respirazione quasi esclusivamente
nasale. Questo favorisce una grande distensione mentale ed emotiva, facilita
I'apporto di umidita nelle vie aeree e potenzia il controllo e la consapevolezza
respiratoria. Infatti, come si evince dai dati, si notano dei miglioramenti per
quanto riguarda la secchezza della mucosa e il senso di arsura, oltre che una

diminuzione della sensazione di mancanza di aria. | benefici nell’accordo
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pneumofonico sono direttamente collegati alla modalita della pratica stessa e
agli approfondimenti sulla respirazione dispensati durante tutto il programma.

Il dato che ottiene un miglior punteggio € quello della propriocezione. Un altro
punto fondamentale del programma ¢ infatti quello di portare ad altissimi livelli
la consapevolezza corporea, necessaria per la diminuzione delle tensioni
muscolari e per riequilibrare il fisico. Di fatto, osservando i dati, si pud
constatare che molteplici tensioni e rigidita muscolari sono andate a ridursi sia
durante il canto che durante la giornata. Si notano infatti migliori posture,
maggior elasticita e flessibilita, principalmente nella zone corporee del collo,
spalle, schiena e gambe. Questi miglioramenti si osservano soprattutto durante
I'utilizzo della voce performante, dove il cantante & portato necessariamente ad
una maggiore attenzione e concentrazione sul proprio corpo ed & sottoposto a
magagiori tensioni.

L’esercizio fisico, studiato e strutturato scrupolosamente, ha posto l'interesse su
tutte le zone del corpo; e la ripetizione quotidiana ha potenziato il suo effetto
primario, andando cosi a rafforzare [I'apprendimento e a stimolare la
memorizzazione di atteggiamenti corporei positivi.

Una parte della pratica si focalizza su movimenti del viso (Face Yoga Method),
della lingua e dellinterno della cavita orale ed &€ andata cosi a sensibilizzare
maggiormente una zona cosi importante e preziosa per i cantanti, il vocal tract.
La connessione tra alcune asana e il Metodo PROEL ha permesso la
realizzazione di sedute riguardanti il “riequilibrio” e la sperimentazione vocale in
posizioni fisiche completamente diverse da quelle abituali, ad esempio in
posizione di equilibrio instabile o in posizioni invertite (bacino e/o gambe piu in
alto rispetto alla testa). Il confronto fra le diverse posture assunte e le diverse
emissioni vocali ha donato ai partecipanti delle nuove sensazioni, percezioni ed
emozioni piacevoli, positive e appaganti.

Il miglioramento dei parametri vocali si & raggiunto grazie alle caratteristiche e
peculiarita del programma de | 30 giorni del cantante, che ha cercato di

incrementare la propriocezione corporea, la lubrificazione e umidificazione delle
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vie aeree, l'equilibrio corporeo, mentale ed emotivo e la sensibilizzazione di
zone importanti per la voce del cantante.

Fondamentale per la buona riuscita del progetto & stata la costanza e
'applicazione dei partecipanti, che hanno accettato con entusiasmo e con
grande apertura mentale tutte le pratiche proposte, alcune anche molto distanti

dalle nostre usanze e abitudini.
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ALLEGATI
Allegato 1: Protocollo SIFEL

AZIENDA U.S.L. di CESENA
Presidio Ospedaliero “M. Bufalini-G. Marconi”

Unita Operativa di Otorinolaringoiatria
Direttore: Prof. Delfo Casolino
Struttura Semplice di Foniatria e Fonochirurgia
Responsabile: Dott. Andrea Ricci Maccarini

[ CARTELLA CLINICA FONIATRICA e LOGOPEDICA

Cognome Nome
Data di nascita Sesso
Indirizzo.

Telefono,

Professione.

MedicoCurante.

N° di tessera sanitaria — Codice Fiscale.

Data 1° osservazione

Diagnosi:

Medico Specialista 1 ORL 1l Foniatra

Tab.3

ANAMNESI FAMILIARE

Patologie della voce in famiglia [l di natura congenita [l

di natura acquisita 1

ANAMNESI FISIOLOGICA

Fumo [l Alcoolici I

Sbalzi termici [l Polveri irritanti [l Rumori il

Caratteristiche della voce nella 1% infanzia [l

Caratteristiche della voce nell'adolescenza [i

Altro I

ANAMNESI PATOLOGICA REMOTA

Patologie congenite [l
Frequenti flogosi VADS [l Laringiti acute [l Disfunzione dell’lATM [l
Deglutizione atipica [l Disturbi mestruali I Cefaleall

Disturbi respiratori nasali [l
Disturbi respiratori bronco-polmonari @

Disturbi dell'udito il
Disturbi neurologici
Disturbi gastrici [l GER accertato Il
Disturbi endocrinologici 11
Altro Il

Tab.4




Data_____ [ ANALISI ACUSTICA | i 1% visita
i Controllo
METODICA E PROTOCOLLO PROCEDURALE (sec. Di Nicola)

- vocale /a/ tenuta, per almeno 4 secondi, senza interruzioni di sonorita,

ambiente silente (<30 dB di rumore di fondo, previa misurazione),

microfono a 20 cm. dalle labbra (30 cm per il fonetogrammay), angolato di

45°,

regolazione della saturazione d'ingresso predeterminata ed invariabile

(6/9 del CH1),

intensita di voce di conversazione, compresa tra 55 dB e 65 dB di media,

costanza dell'intensita e frequenza,

- 3prove di allenamento,

registrazione diretta, in maniera digitalica, dell'intero vocalizzo,

- down-sampling a 10 kHz della vocale /a/ utilizzata per IMDVP e della
parola /aiuole/, per effettuare uno spettrogramma 0-4000 Hz, finestra 600

- sampling rate di 50 kHz (per I'analisi mediante il software di base MDVP),

analisi dei tre secondi centrali (MDVP),

1) MDVP della vocale /a/ tenuta, selezionando i 3 secondi centrali, campionamento 50 kHz
pre-selezionando 11 parametri (tra i 22 parametri standard): 1) Jitt; 2) vFo; 3) Shim; 4) vAm;
5) NHR; 6) VTI; 7) SPI; 8) FTRI; 9) ATRI; 10) DVB; 11) DSH. Archiviare il segnale.

2) Spettrogramma 0 - 4000 Hz, finestra 600, della stessa /a/ utilizzata per I' MDVP,
decampionando (down-sampling) da 50 kHz a 10 kHz. Si verificano i valori dati dall' MDVP,
in particolare per quanto riguarda:

Presenza di diplofonie: No® Si i
Componenti di rumore, sec. la classificazione di Yanagihara (adattata alla vocale /a/)
Tipo: 18 118 g VI

TIPO I: Si evidenziano distintamente le componenti armoniche frammiste alle componenti
di rumore presenti nel range 0-3000 Hz. ; TIPO II: nel range 2000-4000 Hz le componenti di
rumore predominano sulle componenti armoniche.; TIPO llI: si evidenzia solo rumore nel
range 2000-4000 Hz.; TIPO IV: il rumore predomina su tutto lo spettro . Solo la frequenza
fondamentale e le armoniche fino ai 500 Hz possono essere evidenziate.

La presenza di diplofonia viene indicata con una /d/ accanto al numero relativo alla classe.

3) Spettrogramma 0-4000 Hz della parola /aiuole/, finestra 600, campionamento 10 kHz,
in cui si valuta:

Fomedia: ___Hz;Presenza di diplofonie:No® Si8_____
Classe di rumore sec. Yanagihara Tipo: |8 (] Il @ IVE

TIPO I: Si evidenziano distintamente le componenti armoniche frammiste alle componenti
di rumore. Queste ultime sono contenute nella regione formantica delle vocali[a, i, u, 0, €] ;
TIPO Il: Nella regione delle frequenze acute (3000-5000 Hz) compaiono lievi componenti di
rumore e nella seconda formante della [e] ed [i] le componenti di rumore predominano
sulle componenti armoniche ; TIPO Ill Si evidenzia solo rumore nella seconda formante
della [i] ed [e] ed ulteriore intensificazione del rumore nella regione di frequenze oltre i
3000 Hz ; TIPO IV: Rumore nella seconda formante della [¢e], [i] ed [a] e nella prima
formante della [a], [0] ed [u]. In queste regioni formantiche le componenti armoniche sono
difficilmente identificabili.
Archiviare il segnale. al.2a
Tab.9

4) Registrazione nel CSL, nel VP2 (o nel DAT), campionamento 10 kHz (48 kHz per il

DAT), di un messaggio contenente:
cognome e nome; contare da 1 a 10;; le vocali | E A O U prolungate; cantare "Fra

Martino, campanaro, dormi tu". Archiviare il segnale.

5) Tempo Massimo Fonatorio (TMF): sec. (v.n.>10 sec.)
6) Quoziente Fonatorio ( Capacita Vitale / TMF: v. n. 120 - 190 ml/sec. ).

Data [ FONETOGRAMMA ]

1° visita
{1 Controllo

1l Plot All Inputs [l Restricted Plot to Target Tone

Vocale utilizzata: (standard /a/) [l Scala musicale [ Sirena

in semitoni : P io di registro:
Fo e nota pil grave: Hz Fo e nota pili acuta: Hz.
Intensita minima: dB i ima: dB

massima a livello della Fo media della voce di conversazione; dB
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Data 0 1°visita
il Controllo

INTENSITA’ DELLA VOCE Normale ! Fortel  Debole [l

ATTACCO VOCALE Normalel  Duroll  Soffiato &  Variabile i

VOCE IN FALSETTO R

| VOCE TREMULA |

VARIAZIONE MELODICA

Normale [l Ampiall Ristretta [l

NELL’ELOQUIO
RISONANZA ‘ Normale i  Rinofoniall Voce ingolata [I
ARTICOLAZIONE Normale [l Ipoarticolazione [l Iperarticolazione
FLUENZA ‘ Normale 1 Velocell  Lentall
Il foniatra, Lal di all.3b
Tab. 12
Data 0 1% visita
11 Controllo
ACCORDO PNEUMO-FONICO

Fonazione inspiratoria [l Altro:.

Nellanormall  Uso diariaresiduall Espirazione pre-fonatoria ! Frequenti atti respiratoria [l

RESPIRAZIONE ARIPOSO IN FONAZIONE

Modo
Nasale 1]

Orale 1]

Mista f

Tipo
Costale superiore
Costo-diaframmatica
Addominale
Inversa
Completa
Mista

]
]
]
i
i
i

STRUTTURA TONICA GENERALE ARIPOSO IN FONAZIONE

Normale

Ipotonia

Ipertonia

Ipertonia cingolo-scapolare
Ipertonia dei muscoli sopraioidei
Ipertonia dei muscoli S.C.M.
Ipertonia dei muscoli omoioidei
Turgore delle giugulari est. e ant.

Posizione dello scudo laringeo
Normale 1]

Innalzata [

Abbassata

Note:

all.4a

ASSETTO POSTURALE GENERALE ARIPOSO

Collo Eretto ]
Flesso ]
Iperesteso

IN FONAZIONE

Spalle In posizione
normale

Infraruotate ]
Innalzate
Abbassate

Colonna vertebrale

Eretta
Flessa
Iperestesa

Eventuali asimmetrie

Sintomi di accompagnamento:

Bruciore laringeo Il Dolore laringeo il
Costrizione al faringe 1l Senso di corpo estraneo in faringe

Tosse ! Raschio 1l

Costrizione al torace !l
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Allegato 2: Protocollo ESPRA

Anamnesi & Valulazions del paziente disfonicoldisodico

Cagnoma a nama:

Data d nasadta:

Professone

Mmsta wcale

a S
a Ma

Geanam:

Imsognante o cama:

miiente Lasoaieo:

Diagnosi Fomatnca:

Esama bingosmpioo

Esito Fonetogramma'Spefrogramma:

Esito Operalioc

Criteri Avtovalutativi:

Sisurian a Asdhio d abusi

Descriziona dal siroma vooaks @ sua andameantia

a Afsicamenio dumne feogquio

a  Presenzad racage

a  Frequent epsodidi afonia

o Sormarone d oompo esranso

a  Brciore'dalon in seda larngea

o Irsuiciems quantits daria durarta |2 fonazona

iaice Han dicap indeos] ViHI|
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Racoofta anamnestica:
Anisudini Viziate:

o Fuma

a Mool

a

imvith fisica

a Sasi quakel

a Ma

Mnidamenta ritm o sonnasegle

a Imsomia o personia o Mellanoma
Aramnes) patdlogica:

a  Femota

a FProssima

Patalogie O/ Intervent chinumgici ot

Malatsa dareflussa gasrosasofageo
o Presants
a  Amante
o Da valutans

Allengia

a  Presang

a  fssent
a  Davaluiame

Bruxsma
a  Fresanta
a  Amsente
a  Usodel bite
Pawiogie Sistemiche
a  Diabste

o ipertersions
a Ao

Usa o farmaci

a  Sesi qual?

a Mo

Andamenta ciclo mestruale
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Data Ulima megnazions

Valutarions Peretiiva dells wooe:

Timbn:

Scala GIRBAS

Tab. 1.
L

per 1a LS

dells vore seoorade la menadica GTRAAS

Ar rpads ghabake Al distania

I di Inseatdkicd
debla Vo

K. masdio i vooo pausca
(Fonghnesy

B. prado di vooe saffiaia
(Bamailunaus ]

A prada di Axcemia
el v

S0 Erado i vooe pressata
TSl

Legenda: O nella norma: 1 alErarions Beve: 3 alnernsons mederam. 3. Jerassons grave

Valutarione Femetva Paramen Vooali
Foous Vooale

a Gutuae obasae o Anterom diputa)
Amacco womke

a Duo o Sofiain o Sinocmono
Auanza del’ doquio

a Tahildia o Badibia onda noma
Frequerza Fondamemtale

a Aouta  oGrave  oinoostante
Imansika

o Elewata o Aebia O Incostarte
Durata

a Adeguata o Mon adeguata
Ternta

o Adeguata o Mon adeguata
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Modaits fonc-amicolaana
o  Ipoarfcoazions o jperricdazions o Mdla noma
Alterazion a canca dalla Aficolazione Termpa m-Mand bakam

o Prsent o besend

Meccansma dagluitoro
a Mdlaroma o Patolbgo
Maccansmao Respiraiono

o Mol

4 Gosto-Diafamma oo nferon
o Disframmaics-addominale

a  Stemo-ostale

< Ireartia

Modaliea d rfomimenta asrea:
a Orae oMNasae oMisa
Vautarions Posarae Genomale

o  Inmalzamento spalks

a  Spalle dsalineate

4 | perestermions capa

o Flessons capa

a  Soanon del peso corpore su una dels dus gamboe
o Digwbi formonal posturallordost, solosi| assocal

a Db dsiv assoaati

Valitarons P osturale in foramons alo Pedomance

4 Immalzamanta soalks

a  Spalle dsaineate

a  Iporestomsiona capa

4 Flessions capa

a  Smnco dal peso corporeo suuna dala dus gamba
o Digtubi furmiona kb poseraliondasi, solosi] assocay

o Diguhbi Wsivi asmaati

Presarza di tersion a'o Agidita muscodlan muscolatum estinseca ddla larmga

a i

a Mo
Frerserea dilersion alo igidita musooll acoessori della msprazions

a  Bi

a Ma



Allegato 3: Questionario del cantante

Dott.ssa Linda Pettenuzzo Logopedista
Progetto PROEL (metodo propriocettivo elastico per trattare i disturbi della voce) e discipline
oriental

1 30 giorni del cantante
Nome Cognome
Data di nascita Professione
Anni/mesi di scuola di canto
Anni/mesi di pratica di canto
Genere musicale
Pratico sport
Qualeli sport?

Se si, con quale frequenza settimanale?

Durante la giornata:

soffro di mal di testa. Mai, qualche volta, spesso, sempre
soffro di mal di schiena. Mai, qualche volta, spesso, sempre
ho male o pesantezza alle gambe. Mai, qualche volta, spesso, sempre
assumo posture NON corrette. Mai, qualche volta, spesso, sempre

ho tensioni muscolari in alcune parti del corpo. Mai, qualche volta, spesso, sempre
se si, quali parti del corpo?
se si, in quale momento della giornata? Mattina, pomeriggio, sera

respiro prevalentemente con la bocca. Mai, qualche volta, spesso, sempre

Durante la notte:

digrigno i denti. Mai, qualche volta, spesso, sempre

stringo i denti Mai, qualche volta, spesso, sempre
russo. Mai, qualche volta, spesso, sempre.
porto un byte Si, no

Quando canto:

ho tensione muscolari in alcune zone del corpo. Mai, qualche volta, spesso, sempre
se si, quali? (metti una X)
collo
mandibola
bocca
spalle
schiena alta
schiena bassa (lombare)
petto
addome
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gambe

piedi

mani

altro (specificare)

Dopo aver cantato:

ho tensione muscolare in qualche zona del corpo.
se si, quale?

sento dolore muscolare in qualche zona del corpo.

se si, quale?
ho necessita di bere, ho secchezza della bocca.

Secondo me:

Quali sono i punti di forza della mia voce?

Quali sono i punti di debolezza della mia voce?

Mai, qualche volta, spesso, sempre
Mai, qualche volta, spesso, sempre

Mai, qualche volta, spesso, sempre.
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Allegato 4

Questionario del cantante sulle caratteristiche vocali

INTERPRETARE LE CARATTERISTICHE VOCALI
tratto da “Lo spartito logopedico” (S. Magnani, F. Fussi)

Segnare la presenza o meno di queste caratteristiche subito dopo aver effettuato una sessione

di canto o prove.

Si

AVOLTE NO

1) Qualita appena umida della voce

2) Lieve fuga d’aria per le note centrali in pianissimo

3) Perdita della dinamica ottimale su alcune note

4) Aggravamento della frequenza fondamentale

5) Fuga d’aria intensa per tutte le note

6) Impossibilita di emissione vocale in pianissimo

7) Riduzione dell’'estensione vocale

Segnare la presenza o meno di queste sensazioni e caratteristiche dopo una sessione di canto

o prove.

Affaticabilita costante

Aumento del tempo di recupero

Senso di arsura faringea

Desiderio di tossire durante o subito dopo il canto
Dolore alla base del collo

Dolore sotto la mandibola

Dolore a lato della laringe

Dolore ai lati del collo

Dolore al collo posteriore irradiato alle spalle
Dolore al collo posteriore irradiato alle scapole
Senso di mancanza d’aria

Senso di spossatezza post-fonatorio

Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si
Si

NO
NO
NO
NO
NO
NO
NO
NO
NO
NO
NO
NO

AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
AVOLTE
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Allegato 5

Questionario per gli insegnanti di canto

Dott.ssa Linda Pettenuzzo Logopedista

| 30 giorni del cantante
QUESTIONARIO PER INSEGNANTI DI CANTO

Evidenziare solamente i punti cruciali del cantante

Postura quando non canta:
testa
collo
bocca
spalle
petto
bacino
gambe
piedi
braccia
altro...

Respirazione quando non canta:

Postura durante il canto:
testa
collo
bocca
spalle
petto
bacino
gambe
piedi
braccia
altro...

Respirazione durante il canto:

Punti di forza dell’allievo:

Punti di debolezza dell’allievo:



Allegato 6

Video tutorial

| settimana, VII giorno

h 13 EO I.O

[,

| settimana, VI giorno

15 B0 o

G

| settimana, V giorno

14 B0 @0

&2

| settimana, IV giorno

14 B0 90

(=,

| settimana, Il giorno

i 18 EO I.O

G

| settimana, Il giorno

o 17 EO I.O

GD

| settimana, | giorno

20 B0 1

(D)

Presentazione Progetto Tesi

23 Bo e

(D)
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Il settimana, VII giorno

20 B0 90

G

[l settimana, VI giorno.

44 BO @0

O

Il settimana, V giorno

ih 8 EO I.O

G

[l settimana, IV giorno

7 o I.O

G

Il settimana, Il giorno

D12 B0 @0

D

[l settimana, Il giorno.

10 B0 90

2

Il settimana, | giorno

13 B0 90

(D)
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[l settimana, VII giorno.

14 B0 0

Il settimana, VI giorno.

13 Bo o

=

[ll settimana, V giorno

D12 Bo @0

P

Il settimana, IV giorno.

9 Bo @0

o

[l settimana, Il giorno.

i 10 Bo o

=)

'lll settimana, Il giorno.

11 Bo o

LT

Il settimana, | giorno.

16 B0 g0

D
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IV settimana, VII giorno.

ih 4 EO I.O

)

IV settimana, VI giorno

ih 12 EO I.O

(T

IV settimana, V giorno

h 7 EO I.O

C=)

IV settimana, IV giorno.

7 0 I.O

==

IV settimana, Il giorno

ih 8 EO I.O

2D

IV settimana, Il giorno

14 B0 I.O

D

IV settimana, | giorno

12 B0 @0

=)
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30. Quanta forza c'e in noi?

ih 8 EO i&o

(cD)

29. Alla scoperta del Guerriero c...

11 Bo o

(D)

Elenco asana ed esercizi

Postura corretta della schiena in piedi e da seduti, Chandra Bhedana
Pranayama, Nadi Shodana Pranayama, Trikonasana (Triangolo), esercizi per
mobilita del collo, viso e spalle, Tadasana (Montagna), Mezza Luna,
Meditazione contando, Virabhadrasana |1, IlI, Il (Guerriero I, Il, Il), esercizi
mobilita gambe e schiena, Vrksasana (Albero), rilassamento gambe,
Respirazione UdJJayi, Torsioni e allungamenti del busto, Meditazione guidata,
mobilita dei polsi, Marjariasana (Gatto), Gomukhasana (Mucca), Balasana
(Bambino), respirazione del Leone, respirazione del cane, Vrksasana (Albero)
in movimento, Bija Mantra, Shavasana (Cadavere), Sarvangasana (Candela),
Halasana (Aratro), Karnapidasana, Adho Mukha Svanasana (Cane a faccia in
giu), Simhasana (Leone), Utkata Konasana (Dea).
Ba Duan Jin:

1. Shuang Shou Du¢ Tian (Le due mani che sostengono il cielo)
Zuo You Kai Gong (Tendere I'arco a sinistra e destra)
Zhu Bei Du Li (Una mano spinge il cielo e I'altra tocca la terra)
Zu6 Yue Hou Zhao (Guardare la Luna alle proprie spalle)
Yao Dou Bai Wei (Dondolare e muovere la Vita e la Coda)
Jian Hou Wan Yao (Chinarsi per rinforzare schiena e lombi)

Zuo You Fang Da (Colpire a sinistra e a destra con lo sguardo attento)

© N o a0 KN N

Yu Zhu Ji Dian (Muoversi facendo sobbalzare il dorso)
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