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Resumo

Forma de estudo: Experimental. Método: Um modelo
matemdtico das equacdes aerodindmicas e viscoelasticas da
laringe, reproduzindo suas caracteristicas anatdmicos e fisio-
l6gicos, € proposto para simular a laringe durante a fonagao.
Objetivo: Fornecer uma ferramenta nova para a disciplina
de otorrinolaringologia de maneira a compreender melhor
os fendmenos fisicos presentes na fonacio, tanto em casos
normais quanto em patolégicos. Resultado: Os resultados
obtidos mostram que diversos fendémenos fisicos como a
diferenca de fase horizontal e vertical entre os movimentos
da superficie das pregas vocais, a formac¢ao de pressao ne-
gativa sobre a por¢ao superior da glote e a formacao de
torvelinhos ap6s a constrigao glotal sao reproduzidos pelo
modelo. Adicionalmente, estudos tedricos sobre algumas
doengas da laringe sio apresentados e discutidos, sugerindo
que avaliacdes prévias e “virtuais” de intervencoes cirdrgi-
cas serdo passiveis de realizacao.

Three-dimensional
simulation
of the larynx

Palavras-chave: laringe, doencas da laringe, modelos
tedricos, simulacio de computador.
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Summary

Study design: Experimental. Method: A mathematical
model of the aerodynamic and viscoelastic equations of the
larynx, reproducing its anatomic and physiologic character-
istics, is proposed to simulate the organ during phonation.
Aim: Its objective is to provide a new tool to the discipline
of otorhinolaryngology in order to better understand the
physical phenomena present in phonation, both in normal
and pathologic cases. Results: The obtained results showed
several physical phenomena, such as the horizontal and
vertical phase difference among the vocal fold surface move-
ments, the formation of negative pressure over the supe-
rior portion of the glottis, and vortex formation after the
glottal constriction are reproduced by the model. Addition-
ally, theoretical studies about some laryngeal diseases are
presented and discussed, suggesting that previous and “vir-
tual” evaluations of surgical interventions will be feasible in
the future.
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INTRODUCAO

Ao longo dos anos, a otorrinolaringologia tem
empregado novas técnicas para avaliar as condi¢oes da
laringe. Desde o uso do espelho de Gancia, para refletir a
imagem da laringe, os avancos tecnolégicos foram
rapidamente incorporados a rotina clinica do especialista,
atingindo o estagio sofisticado do registro em video da
fonac¢iao usando video-laringoscopios, estroboscopios e
andlises em tempo-real do padrio vibratorio das pregas
vocais dos pacientes usando computadores.

Imagens de ressonincia magnética (Story et al., 1996;
Story et al. 1998) permitem que as estruturas da laringe
sejam avaliadas quanto ao arranjo anatdmico e a constituicao
orginica. Entretanto, tal técnica somente permite analises
estiticas pois os equipamentos nio possibilitam que
sequiéncias de imagens sejam capturadas durante a fonagiao
no intervalo de amostragem exigido para realizar analises
em tempo-real.

Fixando-se acelerdmetros na regiao da laringe do
paciente (Hertegard e Gauffin, 1995; Orlikoff, 1995) pode-
se capturar a vibracao das pregas vocais durante o processo
fonatério. O sinal glotal (oriundo dessa vibracao) assim é
determinado e suas propriedades temporais e espectrais sio
avaliadas e finalmente associadas com as caracteristicas
anatomicas e fisiologicas da laringe. Considerando que o sinal
vibratério das pregas vocais € atenuado pelas paredes do
pescoco (filtrando as componentes de alta freqiiéncia do
sinal glotal), dispositivos magnéticos (Titze et al., 2000) foram
projetados de forma a obter um sinal glotal mais imune a tal
atenuacao.

Atualmente, a andlise acustica da voz (Rosa et al.,
2000) tem permitido que otorrinolaringologistas avaliem a
laringe analisando o padrio do sinal de voz emitido pelo
paciente. Através de um conjunto de técnicas matematicas
para quantificacao do jitter (perturbacio da freqiiéncia
fundamental do sinal de voz), do shimmer (perturbacio da
amplitude fundamental) e da quantidade de ruido, o
especialista determina quantitativamente a qualidade da
vocalizacio do paciente e indiretamente as caracteristicas
fisiologicas da laringe.

Combinacao destas técnicas permite que o especialista
tenha avaliacoes qualitativas e quantitativas mais precisas
da condicio patologica da laringe do paciente.

Uma maneira alternativa de avaliar objetivamente a
laringe € representa-la através de um modelo biomecianico
onde seus elementos estao diretamente relacionados com
as propriedades viscoelasticas e geométricas dos tecidos
musculares da laringe e fisicos do ar. Tal abordagem permite
que tanto o sinal glotal quanto o de voz sejam sintetizados e
comparados com os sinais equivalentes do paciente. Dessa
forma, a modelagem da laringe do paciente permite estudos
mais objetivos quanto a dindmica do processo fonatério.

A literatura tem apresentado modelos simplificados

da laringe empregando elementos como massas presas a
paredes rigidas por meio de molas e amortecedores. O
principal desses modelos € o modelo de duas-massas de
Ishizaka e Flanagan (1972), sobre o qual diversos
aprimoramentos foram feitos.

As simplificacdes impostas, tais como simetria da
laringe, estruturas matematicas simplificadas para calculo do
escoamento aerodindmico e limitado nimero de estruturas
para representacao biomecinica das pregas vocais niao
permitem uma precisa avaliacao de como uma doenca afeta
a laringe e sua vibragio. Se forem tomadas doencas como
nodulos e polipos que afetam por¢des especificas das pregas
vocais, tais modelos devem evoluir pela incorporacao de
mais caracteristicas anatonicas e fisiologicas da laringe.

Com esse intuito, propomos um modelo tridimensional
completo da laringe. Isso envolve definir as propriedades
viscoeldsticas dos tecidos musculares dessa estrutura, o arranjo
de suas fibras, e a geometria tridimensional da laringe. Além
disto, desenvolver métodos matematicos para determinar o
comportamento dindmico do escoamento de ar e dos tecidos
musculares.

Uma vez definido, tal modelo tridimensional permite
que a laringe do paciente seja avaliada virtualmente. Avaliar
os movimentos dos tecidos a partir da cavidade subglotal
(algo impossivel para a laringoscopia convencional) durante
a fonacio, a distribuicao de pressoes sobre as paredes das
pregas vocais, a vazao de ar na cavidade glotal, as forcas
envolvidas na colisdo entre as pregas vocais sao exemplos
de analises que podem ser feitas.

Através de um processo denominado analise-por-
sintese, o especialista pode sintetizar os sinais glotal e de
voz para compara-los com aqueles produzidos pelo paciente.
Isso permite a validagiao do diagnéstico do especialista pois
o modelo estard precisamente reproduzindo as caracteristicas
fisiologicas da laringe do paciente. Avaliacdes como qual o
padrio vibratério dos tecidos na vizinhanca de um cisto e
qual a quantidade exata de ar escapando pelas fendas
fusiformes tornam-se possiveis.

Subseqliente ao diagnostico, o especialista pode
operar “virtualmente” o paciente, verificando a efetividade
de uma intervencio cirargica antes de sua realizacio. Um
exemplo € a injecao de teflon (ou outro material) em casos
de paralisia das pregas vocais para propiciar o fechamento
glotal. Conhecidas as caracteristicas viscoelasticas deste
material, o especialista pode avaliar através do modelo
tridimensional qual o efeito desta intervencio cirtrgica sobre
avibracao das pregas vocais, avaliando qual a posicao mais
adequada do enxerto, a quantidade necessaria de material
para propiciar a melhora na condico fonatéria do paciente.

O objetivo deste trabalho € apresentar esta nova fer-
ramenta e demonstrar que ela permite que o otorrinolarin-
gologista realize uma avaliacdo mais objetiva da laringe de
seus pacientes usando informagdes que outrora eram im-
possiveis de se obter. Além disto, o tratamento “virtual” do

REVISTA BRASILEIRA DE OTORRINOLARINGOLOGIA 69 (1) PARTE 1 JANEIRO/FEVEREIRO 2003
/ e-mail: revista@sborl.org.br

http://www .sborl.org.br

8



paciente € uma tecnologia que permite acelerar a recupe-
racdo do paciente apds uma cirurgia pois permite que o
especialista “teste” suas idéias antes de efetiva-las.

E importante salientar que apesar do forte apelo
futurista da abordagem, ela é factivel e eleva a atividade clinica
do especialista a um novo patamar onde conhecimentos mais
elaborados da estrutura organica da laringe (suas propriedades
viscoelasticas, por exemplo) sao exigidos.

Descricio do modelo tridimensional

A primeira etapa na descricio do modelo tridimen-
sional da laringe é sua definicio geométrica. Isto é feito
dividindo-se a laringe em secdes hiperelipticas (pode-se
inclusive empregar a técnica de seccao milimétricas para
determinar a geometria da laringe). Este conjunto de enti-
dades geométricas permite a reconstrucao computadoriza-
da da laringe. Adicionalmente pode-se empregar técnicas
de modelagem de sélidos para refinar a superficie da larin-
ge digitalizada. A Figura 1 mostra um segmento da laringe
digitalizada.

A partir da defini¢ao das superficies que definem a
regifo laringea a ser analisada, um algoritmo de computador
divide o espaco envolvido por tais superficies em diversos
tetraedros. Este conjunto de elementos geométricos é
denominado malha. Note que existem duas malhas distintas:
uma descreve as estruturas orginicas da laringe (tecidos
musculares e cartilagens) enquanto outra define o espaco
por onde o ar escoa. Isto ocorre porque serd necessario
determinar as velocidades e pressdes do ar ao longo da
laringe, e isto implica na necessidade de discretizacao de tal
espaco geométrico.

As equagoes de dindmica dos solidos s3o usadas para
descrever matematicamente os deslocamentos da malha da
laringe enquanto as equacdes de Navier-Stokes sio usadas
no cdlculo das velocidades e pressdes na malha do
escoamento. Estas equacdes (do tipo diferenciais parciais)
descrevem os fendmenos fisicos que ocorrem na laringe
durante a fonac¢io.

Para representar o escoamento, as equacoes de Navier-
Stokes (Equacao 1) sio diretamente resolvidas dentro da
cavidade laringea, diferente de Ishizaka e Flanagan (1972)
que adotaram uma simplificacio destas para determinar a
queda de pressio transglotal e a vaziao do ar na laringe.

UMY, =0
p(Uf |:l]])uf :D[&_PI) (1)
= [DUf + (Duf )T]

onde U, € o vetor de velocidades, P € a pressao
aerodinamica, p, e W, sao a densidade e viscosidade do ar,
respectivamente (adotou-se p, =0,000123 g/cm’ e W,
=0,000179 dina.s/cm?).

Figura 1. Segmento da laringe digitalizada.

A excita¢io do escoamento de ar se da por diferenca
de pressoes. A pressiao do pulmio durante a fonacio esta
ao redor de 8 cmH,0 enquanto a pressao na epiglote €
proxima a pressao atmosférica (zero cmH,0) para vogais
abertas. Adicionalmente considerou-se que nas paredes da
laringe, a velocidade do ar € nula. Tais caracteristicas —
condi¢cdes de contorno — permitem que as velocidades e
pressdes ao longo da malha do escoamento sejam
calculadas.

Enquanto o escoamento de ar é facilmente descrito
pelas equacoes ja citadas, os tecidos da laringe exigem um
tratamento especial. Considerando que a orientacio das suas
fibras se da ao longo das pregas vocais (longitudinal), um
modelo linear transversalmente isotrépico € empregado. Isso
ocotre porque as fibras da laringe sao mais rigidas na direcio
longitudinal (Antero-posterior) do que no plano transversal
das pregas vocais. Para facilitar a representacao matematica,
um modelo linear € adotado.

Adicionalmente a diferenciaciao dos tecidos dentro das
pregas vocais ¢ considerado. Seguindo a classificacio
histologica de Hirano (1975), as pregas vocais apresentam
trés tipos de tecidos: a cobertura (envolvendo o tecido
epitelial e a camada superficial da lamina propria), o
ligamento (camadas intermedidria e profunda da lamina
propria) e corpo (musculo vocal). No modelo, cada um
destes tecidos é caracterizado por diferentes propriedades
elasticas e de viscosidade. A determinacao das propriedades
elasticas dos tecidos é feita através de ensaios de distensio
do tecido (Chan e Titze, 1999; Alipour-Haghighi e Titze,
1991, Tran et al., 1993) enquanto a viscosidade é definida a
partir de caracteristicas dos tecidos humanos (Titze e Talkin,
1979). Note que a caracterizagao viscoelastica foi feita a
partir de ensaios mecanicos em laringes de caddveres ou
in-vivo (particularmente o moédulo transversal de Young E’
segundo técnica descrita em Tran et al. (1993)).
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Tabela 1. Constantes viscoelasticas para caracterizagdo dos diferentes tecidos da laringe simulada.

Musculo E (dina/cm?) % E’ (dina/cm?) U’ (dina/cm?) v’ h (Poise)
Cobertura 20k 0,76 200k 200k 0,76 10
Ligamento 40k 0,68 200k 400k 0,68 10
Corpo 200k 0,45 200k 300k 0,45 150

Considerando essas caracteristicas histologicas da
laringe, a Tabela 1 apresenta as constantes elasticas que
definem os trés tipos de tecido no modelo linear
transversalmente isotrépico. Note que o modulo de Young
transversal E possui amplitude proporcional a profundidade
do tecido, conforme comentado em Titze e Talkin (1979).
Segundo eles, a rigidez do corpo, ligamento e cobertura deve
ser proporcional aos fatores 10:4:2. Esses mesmos autores
comentam que a constante de cisalhamento longitudinal p’
deve ser mais elevada para o ligamento de forma a representar
o seu papel de conexio entre a cobertura e o corpo. Berry e
Titze (1996) realizaram um estudo avaliando a influéncia do
par E/W na vibracao das pregas vocais, considerando-as como
um solido compacto. O moédulo de Young longitudinal E’ € o
de mais facil obtencio. Um valor padronizado foi definido
para toda a laringe admitindo-se que tal estrutura tem um
comportamento similar quando tracionada, conforme as
analises de Alipour-Haghighi e Titze (1991).

A viscosidade € o elemento mais dificil de ser avaliado.
Seguindo Titze e Talkin (1979), foi adotado 150 Poise para
o tecido do corpo por causa de sua semelhanca com outros
tecidos humanos de onde este valor foi estimado. Entretanto,
para a cobertura e ligamento, esse valor era muito elevado
para sustentar a oscila¢o. Isso ocorria porque tal magnitude
viscosa amortecia os movimentos das fibras. Berry e Titze
(1996) também empregaram valores baixos para esta
constante em suas simulacdes, mostrando a necessidade de
baixa viscosidade para a cobertura, particularmente, de modo
que a vibragio seja sustentada.

Finalmente, as constantes de Poisson (V e V) foram
definidas de forma a manter a quasi-incompressibilidade do
tecido muscular. Titze e Talkin (1979) enfatizam que tal
caracteristica deve ser mantida para garantir que a vibragcao
dos modelos matemdticos seja compativel com a vibracio
da laringe real. Como um modelo tensao-deformacao linear
foi empregado, matematicamente estas constantes devem
validar o limite termodinamico da estrutura, ou seja,

E

U <1-2(0Y)?
( )E

@)

A Equacio 2 apenas informa que o sistema muscular
descrito nao deve produzir energia: apenas manté-la (sinal
de igualdade) ou dissipa-la (sinal de menor).

Como condic¢io de contorno para a resolucio das
equacdes da laringe, fixou-se a laringe pela sua superficie
externa — deslocamento nulo dos nés que compoe tal
superficie. A superficie dita interna — em contato com o
escoamento — € excitada pela pressio aerodinamica, que
varia no tempo de acordo com os movimentos das malhas.

O método de elementos finitos (Bathe, 1996) é usa-
do para resolver as equacdes da laringe e do escoamento
por sua facilidade em trabalhar com malhas nao-estruturadas
(onde os tetraedros diferem geometricamente uns dos ou-
tros). Isto € importante porque a laringe movimenta-se e
desta forma exige um remapeamento automatico de suas
novas caracteristicas geométricas a cada instante de tempo
analisado. E importante salientar que nio existe solucio ana-
litica (exata) para as equagoes citadas. Assim, o método usa-
do discretiza tais equagdes para resolvé-las numericamente.
Quanto maior € a quantidade de tetraedros (tornando-se
assim, menores), mais pontos (ou nés) sao empregados para
se determinar os deslocamentos espaciais da laringe e as
velocidades e pressdes do escoamento, € maior € a preci-
sdo da solugdo. Dessa forma, a solucio de tais equacdes
paulatinamente aproxima-se da solucio exata. Entretanto, a
exigéncia computacional para calcular a quantidade de vari-
aveis existentes torna-se exponencial. Assim, uma boa si-
mulacio exige compromissos com precisio e carga
computacional.

Adicionalmente, as pregas vocais colidem-se durante
a fonaclo, restringindo a passagem de ar pela glote. Para
representar este fendmeno fisico, as equacdes de colisao
(ou contato) sao derivadas seguindo técnicas comumente
encontradas em modelos mecinicos (Bathe, 1996). A idéia
central € que deve haver uma for¢a suficiente para evitar a
penetracio de corpos uns nos outros. Considerando o
problema da simulacao da laringe, quando as duas pregas
vocais se coaptam, forcas de acio e reacio sio produzidas
sobre as suas paredes de forma a restringir o seu movimento.

O algoritmo basico que descreve o processo de
simulac¢ao da laringe é:

. coleta das pressoes aerodinamicas sobre as paredes da
laringe;

. calculo dos deslocamentos da laringe quando esta sofre a
acao das pressoes aerodindmicas (considerando possiveis
colisdes);

. atualizacao da malha da laringe;
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4. atualizacio da malha do escoamento;
5. calculo das velocidades e pressoes aerodinamicas do
escoamento.

Note que o processo € iterativo. Isto significa que a
cada instante de tempo, todas as equacdes sio calculadas
seqiiencialmente. O acoplamento entre ambos os sistemas
fisicos (laringe e escoamento de ar) se dd a partir da
atualizacio da malha (nova malha, novo padriao de
escoamento de ar) e das pressodes aerodiniamicas
(compressdo da laringe). Os intervalos de tempo entre os
ciclos iterativos devem ser bem definidos de acordo com as
restricdes matematicas existentes nas equacoes da laringe e
do escoamento e com o grau de detalhamento temporal
que se deseja capturar. Os ensaios realizados exigiram
intervalos de tempo iguais a 0,0003 segundos.

A simulaco é de grande escala pois um conjunto de
15.000 equacdes para o escoamento e 15.000 equacoes
para a laringe sao resolvidas a cada iteracio. Isso significa
que os deslocamentos de 5.000 pontos da malha sao
mapeados e calculados em cada instante de tempo. Para o
escoamento, a velocidade e a pressio sao calculadas em
5.000 pontos dentro da cavidade laringea. Assim, cada
segmento (alguns deles menores que 1 milimetro) da laringe
tem sua anatomia e fisiologia representadas no modelo e
simuladas.

RESULTADOS

Para demonstrar o funcionamento do modelo
proposto, uma laringe normal foi simulada. A geometria foi
obtida a partir de medicoes in vivo e de ressonancia
magnética. Para caracterizar os tecidos musculares, foram
utilizadas medidas de viscoelasticidade das fibras obtidas a
partir da literatura. Para excitar o modelo tridimensional, as
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Figura 2. Sinal glotal obtido em simulag&o de laringe glotal.

pressoes do ar nos pulmoes (8 kdina/cm2) e na epiglote
(zero dina/cm2) foram definidas, criando a condicio
aerodinamica para sustentar o escoamento através da laringe.
A Figura 2 mostra o sinal glotal, que corresponde a vazao
medida na saida da glote.

Primeiramente percebe-se que as oscilacoes iniciais
sdo irregulares, caracterizando um transiente. Nesses instantes
iniciais, os tecidos da cobertura iniciam sua movimentacao,
sem entretanto permitirem a colisdo entre as pregas vocais.

As colisdes entre as pregas vocais somente se iniciam
a partir de 20 ms, apesar do intervalo de tempo em que
elas permanecem juntas ser bem pequeno. Isso ocorre
porque ambas as pregas estio adquirindo energia cinética,
vencendo a resisténcia das forcas aerodinimicas e
viscoelasticas (essa ultima pertencente ao tecido da laringe).
E interessante lembrar que quando a viscosidade do tecido
(particularmente da cobertura) € excessiva, a energia cinética
¢ insuficiente para vencer a resisténcia do tecido ao
movimento.

A partir de 60 ms a laringe movimenta-se periodica-
mente, deixando o estado transitério de vibracdao. Note que
a partir deste instante, o sinal glotal alcanca sua amplitude
maxima. Numericamente o sinal glotal obtido possui 164
Hz com um quociente de abertura igual a 0,6347 (ou seja,
em 63,47% do tempo do ciclo completo, a glote fica
abduzida e no restante do ciclo ela fica aduzida).

Um interessante fendmeno é observado nas
simulacdes: o fechamento incompleto da glote. Existem
situacdes em que as condicdes viscoelasticas dos tecidos e a
anatomia da laringe impedem a completa adugio da glote.
Isso provoca um escape de ar cuja vazao € extremamente
reduzida. Em situacdes patologicas, o aparecimento de uma
fenda fusiforme na comissura anterior provoca um escape
de ar excessivo que afeta a voz do paciente.

Esse fechamento incompleto da glote (conforme
mostrado na Figura 3) é causado pela distribuicio nao-
uniforme das pressdes aerodinimicas na superficie da laringe.
Como a pressao € maior na regiao central das pregas vocais,
tal regido € posta em movimento antes que os tecidos
localizados nas comissuras, causando uma diferenca de fase
horizontal nos deslocamentos dos tecidos das pregas vocais.
A comissura somente aduz-se completamente se a energia
cinética do seu tecido for suficientemente grande para vencer

3 i
Figura 3. Instante de fechamento glotal: escape de ar na comissura.
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as forcas aerodinimicas e elasticas. A idéia de “succ¢io” é
invalida pois sua magnitude é muito pequena quando
comparada 2 resisténcia elastica dos tecidos da laringe. Outra
possibilidade para a glote aduzir-se totalmente € a area glotal
inicial (ou seja, aproximacio das duas pregas vocais por parte
dos musculos intrinsecos da laringe) ser reduzida. Assim as
amplitudes dos deslocamentos da laringe conseguem
bloquear a passagem de ar na laringe.

Para demonstrar a diferenca de fase vertical entre os
movimentos de diversas por¢des da laringe (inclusive com
um corte da laringe), uma série seqiencial de imagens
(Figuras 4 e 5) sdo apresentadas. Pode-se perceber que o
ciclo analisado contém um intervalo de tempo onde as pregas
vocais colidem e outro em que a glote permanece aberta.
Os tecidos localizados na por¢ao superior das pregas vocais
iniciam o movimento de fechamento pois uma pressao
negativa (succ¢io) é produzida sob suas superficies. A por¢ao
inferior das pregas vocais sofre ac¢io direta da pressao
pulmonar. Durante o intervalo de colisao, mais por¢oes de
tecido tocam-se durante o intervalo de fechamento da glote.
Quando a forca inercial (causada pelo movimento da laringe)
¢ inferior 2 resisténcia aerodinimica, ambas as pregas vocais
sao afastadas uma da outra.

Figura 4. Movimento da laringe em instantes sucessivos — ordenadas
da esquerda para a direita, de cima para baixo.

E interessante perceber que enquanto a porcio inferior
das pregas vocais ¢ movimentada no sentido de baixo para
cima (além do seu movimento horizontal), a por¢io superior
¢ trazida para baixo, criando uma compressao de tecidos
durante o intervalo de fechamento glotal.

Durante o intervalo em que as pregas vocais sio
afastadas uma da outra, as fibras da regiao superior sio
“empurradas” para cima. Simultaneamente, as por¢coes média
e inferior de ambas as pregas vocais sao ligeiramente
aproximadas por causa da incompressibilidade dos tecidos
musculares. Estes movimentos estio em fases diferentes,
ou seja, todas as por¢des das pregas vocais nio se fecham
ou abrem simultaneamente mas sim em instantes de tempo
diferentes. Tal diferenca de fase caracteriza a formacio da
onda material de baixo para cima das pregas vocais,
normalmente observado em exames de laringoscopia.

Duas laringes com cancer foram simuladas para
demonstrar as capacidades do modelo tridimensional. Nesta
concepgao, as pregas vocais foram mantidas bem afastadas
para representar um cincer de grande extensao.
Adicionalmente a elasticidade dos tecidos da laringe foi
reduzida de forma a compatibilizar a extensao da patologia.
Para verificar se a pouca vibracio das pregas vocais estd ou
n2o associada as propriedades viscoelasticas dos tecidos, uma
segunda laringe (com cancer) foi simulada, na qual a
elasticidade dos tecidos é mantida préxima daquela
encontrada em uma laringe normal.

Na Figura 6, pode-se notar que em ambas as situa-
¢oes, o sinal glotal é elevado por causa da grande abertura
glotal. Entretanto, as amplitudes das vibracdes decaem ao
longo do tempo, até se estabilizarem em um valor aproxi-
madamente constante. Essa pequena oscilacio esta associa-
da em grande parte 2 distribuicao de pressdes ao longo da

Figura 5. Movimento da laringe em instantes sucessivos — ordenadas
da esquerda para a direita, de cima para baixo (continuagao).
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laringe. Diferente de uma laringe normal, na qual a queda
de pressao dentro da glote € mais abrupta, a distribui¢cao das
pressoes ao longo da laringe € mais suave. Assim, os tecidos
da laringe (principalmente a cobertura) ndo sao pressiona-
dos suficientemente para estabelecer uma troca sustentada
de energia entre ambos os sistemas fisicos (ar e laringe).

Quando a simulacao de uma paralisia unilateral foi
conduzida, percebeu-se primeiramente que a distribuicdo
de pressdes na superficie de cada uma das pregas vocais
era diferente. A queda de pressiao na superficie da prega
vocal normal € mais abrupta do que na prega paralisada.
Isso faz com que os tecidos da prega vocal normal formem
ondas materiais com caracteristicas similares as ondas
formadas em laringes normais.

A Figura 7 mostra que as amplitudes do sinal glotal
atingem um padrao oscilatério constante a partir de 50 ms,
uma vez que uma das pregas vocais vibra mesmo sob

condi¢des aerodinamicas improprias. A colisdo nio ocorre
devido a grande abertura glotal.

Finalmente, duas laringes com sulcos vocais (unilate-
ral) foram simuladas. A localizacio desses sulcos (em tonali-
dade mais escura) ¢ mostrada na Figura 8. O sulco diferen-
cia-se mecanicamente dos demais tecidos da laringe pela
sua consisténcia mais rigida e mais viscosa. Assim, matema-
ticamente, suas caracteristicas viscoelasticas sao histologica-
mente diferentes dos demais tecidos. Note adicionalmente
que o sulco afeta somente a cobertura (epitélio e camada
supertficial da lamina propria) e isto provoca modificacoes
na onda material na superficie das pregas vocais.

As duas laringes simuladas (A e B) para o sulco vocal
diferenciam-se apenas na localizacio do sulco propriamente
dito. Seus efeitos na vibracio das pregas vocais sio
significativos como mostra a Figura 9. Enquanto na laringe
A, a coaptacio entre as pregas vocais nio ocorre, na laringe
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Figura 6. Comparagao entre os sinais glotais de duas laringes com
cancer.

Figura 7. Sinal glotal para uma laringe com paralisia unilateral.
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Figura 8. Localizagdo do sulco vocal na laringe A e B, respectivamente.

Figura 9. Sinais glotais de laringes com sulcos vocais.

REvisTA BRASILEIRA DE OTORRINOLARINGOLOGIA 69 (1) PARTE 1 JANEIRO/FEVEREIRO 2003

http://www .sborl.org.br

/  e-mail: revista@sborl.org.br



B, na qual o sulco vocal localiza-se na borda da prega vocal,
essas duas estruturas se encontram. Adicionalmente o
quociente de abertura varia, juntamente com a frequiéncia
fundamental instantanea. Tais fendmenos ocorrem pois cada
uma das pregas vocais possuem ondas materiais diferentes.

A impossibilidade de encontro entre as duas pregas
vocais na laringe A é devido a localizacao do sulco. Suas
caracteristicas mecanicas impedem a propagacao (de baixo
para cima) da onda material. Como esse sulco afeta justamente
a porcao superior de uma das pregas vocais, onde a amplitude
dos movimentos das fibras € mais intenso, a adugiao da glote
fica restrita. Em contrapartida, a colisao das pregas vocais na
laringe B € facilitada (apesar de nao-periédica) pois as fibras
localizadas na porcao superior de ambas as pregas vocais
estao intactas.

Tal caracteristica € interessante pois mostra que os
diversos aspectos da laringe (anatomicos e fisiologicos)
influenciam diretamente a formac¢iao da onda material na
superficie das pregas vocais. Assim, os exemplos de casos
patologicos simulados no modelo tridimensional da laringe
demonstram sua viabilidade para o estudo do comportamento
dessa estrutura durante a fonacao. Muitas das caracteristicas
viscoelasticas em laringes com alguma disfonia foram
definidos a partir de concepcodes tedricas. AvaliacoOes
experimentais destas caracteristicas ainda precisam ser
conduzidas para que as simulagcoes sejam mais realistas.

CONCLUSAO

Este trabalho propds um modelo tridimensional e
continuo da laringe, considerando suas caracteristicas
anatdmicas (geometria) e fisioloégicas (propriedades
viscoelasticas dos tecidos organicos). Diversos aspectos foram
estudados como o sinal glotal e a influéncia de diversos
parametros na mobilidade da laringe. Tais avaliagdes
permitiram a valida¢ao do modelo pois esse foi capaz de
reproduzir aspectos como a diferenca de fase (horizontal e
vertical) na movimentagio das pregas vocais. A distribuicao
nao-uniforme da pressiao aerodindmica (produzindo uma
pressdo negativa sobre algumas regides da superficie glotal)
sdo compativeis com estudos tedricos e experimentais.

Tal ferramenta € capaz de simular fisiologicamente a
dinamica da laringe durante a fonac2o e estabelece enormes
possibilidades de pesquisa na area. Diferente de modelos
convencionais, onde a laringe € modelada a partir de estruturas
simples, a natureza infinitesimal do modelo tridimensional
permite a incorporacao detalhada das diversas caracteristicas
de uma laringe normal, assim como daquelas acometidas por
alguma disfonia. Por exemplo, pélipos e cistos podem ser
adicionados diretamente sobre a superficie “virtual” da laringe.

Adicionalmente, laringes com algum tipo de assimetria (como
no caso da paralisia unilateral de prega vocal) podem ser
simuladas, diferente de outros modelos existentes, como o
duas-massas de Ishizaka e Flanagan (1972).

Medicoes de pressio, deslocamento, velocidade da
onda material e vazao podem ser realizadas diretamente no
modelo tridimensional. Isso permite que a laringe em
condicoes patologicas seja melhor compreendida e
intervencgoes cirdrgicas sejam planejadas adequadamente.
Futuramente, tais cirurgias poderao ser primeiramente
realizadas “dentro do computador” e sua viabilidade avaliada.

O modelo tridimensional apresentado permite, assim,
um grande aprofundamento do conhecimento de
otorrinolaringologistas sobre a dinAmica da laringe. E certo
que uma grande quantidade de estudos experimentais
necessitam ser conduzidos para elevar o grau de precisao
do modelo, particularmente o levantamento das propriedades
viscoelasticas dos tecidos da laringe. Mas certamente, um
primeiro passo esta sendo dado, vislumbrando um futuro
onde o especialista avaliard e operara virtualmente a laringe
de seu paciente.
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