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Abstract

We present a small database for gnathosonic and/gnatophonic sounds./with
commentaries and a discussion of applications.

1. Introducere

Preocupdrile pentru realizarea de arhive clasice de yGce “vorbita, sub formd de
inregistrari pe disc sau bandd magneticd, s-au materiadizat in ultimul secol prin
numeroase arhive, 1n special dialectale, de¢pozitate nl institatii de cercetare lingvistica
nationald, in universitati, sau in/epozite’ ale unor foruri nationale, precum Academia
Romind — vezi de ex. (Acadgniia /Remana, Institutilvde Lingvistica "lorgu lordan -
Al Rosetti" din Bucuresti),/in ultimele decenii, grupuri de cercetare au realizat mici
arhive de voce vorbita, In/format glectronic, \cty scopuri particulare, precum realizarea
de sintetizoare de vocé, analizd de voce,( voei patologice etc. Asemenea arhive,
raportate sporadic si/mhai mult local, au ayut un impact, credem, minor asupra
cercetdrii In domeniu, iar ele nu au/ fest, In general, accesibile altor grupuri de
cercetare decat celui ¢are’ a elaborat! arfiiva. Situatia la nivel national este In mare
masurd similard cglei 2 nivel interfiational, cu diferenta notabild cd unele firme mari,
interesate de ¢oniunicatiile votale, pigcum firma Bell, au dezvoltat arhive ample de
voce vorbit3, dar proprietate/a firmet si putin accesibile cercetatorilor externi firmei.

La nivel international, preocuparga pentru arhive electronice ample de voce vorbita,
constityite) Te.adevaratg\ corpusuri de limba vorbita, au fost destul de intense dupa
1990/si s-auymaterializat fn corpusuri verbale analizate si adnotate, uneori insotite de
de Anstriimente spegifice de adnotare. Exemple sunt numeroase si pot fi, multe dintre
acgsteay gasite pe/internet.

2. Structura arvhivei de sunete gantosonice si gnatofonice

2.1. Voci normale si voci afectate de patologii ale aparatului stomatognat

Atunci cand se creeaza un corpus de voci specifice unei limbi se uitd adesea ca o limba
reprezintd o populatie si nu un obiect (proces) abstract independent. Pentru ca limba
sd fie reprezentatd statistic relevant, in corpus trebuie sd fie incluse voci care
reprezintd statistic intreaga populatie dintr-o tara, sau dintr-o regiune. Din nefericire,
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acest criteriu elementar de statistica este rar luat In seama, astfel incat multe corpusri
includ doar inregistrari de “voci alese”, adesea voci de actori, produse 1n gonditii'cu
totul artificiale. (Existd exceptii notabile, precum unele corpusuri de cuyinte
pronuntate telefonic, selectate aleator dintr-un mare numar de convorbiri’ )

Pe baza criteriului statistic de reprezentativitate pentru o baza ‘de dat€ vocale
reprezentand o limbd, un procent dintre voci este de persoane de yirste avansate, sau
de persoane cu probleme la nivelul aparatului stomatognat. /AJncle/dintre aceste
probleme pot afecta semnificativ vorbirea, precum lipsa unef)dinti, Care afecteaza
unele foneme dentale, probleme ale articulatiei temporo-mandibulage, care afecteaza
dinamica mandibulei in timpul vorbirii etc.

Nu cunoastem nici la nivelul Roméniei, nici pentru @lte tiri, o statisticd) privind
incidenta patologiilor aparatului stomatognat care afect¢azi vorbirea. Unele statistici
privind starea aparatului stomatognat, pentru diverse tari, sunt insd relevafite indirect
privind incidenta unor influente ale patologiilor stoniatognatice asupra vetbirii. Astfel,
(AIHW Statistics and Research Unit, 2001) prezinta informatii suficient de complete
si utile pentru noi privind tratamentul stomatologic al‘populatiei dirAustralia. Pentru
Australia, intre 7,5% si 27% din populatie (pentru grupele de pGpulatie “favorizatd” si
“defavorizatd”) suferd cel putin o extractie dentara pe an/ ¢li/o medie de 13.7%.
Tindnd cont ca o bund parte din populdtia\ “defavorizatd”nuisi permite imediat — si
nici macar in cursul aceluiasi an —/ An\(ratament recuperator si/sau o protezare
corespunzatoare, putem estima ca/naifg’ gca. 5% si Z0% ‘din populatie va prezenta
probleme de alterare temporara sau definitiva a vecii sals modului de vorbire datorita
disfunctionalitatii sistemului stomatognat. Un \asemenea procent este, desigur,
semnificativ si nu poate fi neglijat. nici micar la/niveinl unei baze de date (corpus) de
voci vorbite “naturale” (adica, ‘statistic reprezentative populational). Este opinia
primului autor ¢ nu pot fi excluse dintr-o litnba) vorbitd procese de vorbire pe motiv
cd nu sunt ,standard”; 4a fel,\su pot fi exclusg dintr-o baza de date reprezentativa
pentru o limbd vorbitd voci pe motiv/cd) apartin unor persoane a cdror stare de
sdndtate nu este perfectdy asemefiea “pérsoane fac parte, totusi, din populatia
respectiva.

O situatie similata este prezentata In\(L2ondon Health and Public Services Committee,
2007). Din ac¢est raport, rezudta cd In Londra, Intre 27% si pana la 45% din populatie,
functie de/gtuptil-social, fie\din motive de cost, fie datorita dificultdtii de a gasi un
dentist ¢iil \acopefire prin asigurare medicald, fie din alte motive, Intarzie efectuarea
tratamentului stomatolegic = si ca urmare acest procentaj poate fi temporar afectat de
disfufictionalitdti In vorbire.

Pe baza consideratiilor/de.mai sus, este perfect justificata statistic introducerea intr-un
corpus de limba vorbitd a unor inregistrdri cu voci ale unor persoane ce prezinta
probleme de disfunctionalitate — inclusiv accentuatd — la nivelul aparatului
stomatognat. O asemenea sectiune a corpusului este, fara indoiala, utild si medical.

2.2. Problematica gnatofoniei si gnatosoniei
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Gnatosonia a fost introdusd in anii 1970 de catre Watt (Watt, 1967), (Watt.si
Wakabayashi, 1978), (Watt si McPhee, 1985) [ultimele doua ne-au fost dispghibile
doar sub forma de rezumat], ca metoda de analiza a disfunctionalitatii ocluziei dentare
si a fost partial acceptatd ca metoda de diagnostic preclinic in medicina dentara. fFara
ca sunetele ocluzale sd afecteze direct vocea (aceste sunete sunt produseg, prin rhiscari
de tip masticator), ele pun 1n evidentd disfunctii care pot afecta si pronumtia — de
exemplu, disfunctii articulare, la nivelul articulatiilor temporo-masdibulare. De aici,
interesul nostru pentru includerea si a unui mic corpus de date guatosouice pe langa
un corpus exemplificator de date gnatofonice, pe situl Internet/Sunetele limbii
romdne.

Gnatofonia este o metoda de analizd a deficientelor de préuuntie introdusa de primul
autor, partial la sugestia Prof. Leonid Teodorescu.

2.3. Metodologie

A

Cuvintele utilizate pentru inregistrarile gnatofonice sunt alese astfelincat sd se poata
analiza comparativ modificarile de siflante si de‘cousoane semi-vécdiice. De exemplu,
compararea pronuntiei siflantei f cu a consoangl) (semi-vocaler)’ v, ca si analiza
fiecareia dintre acestea, permit determinarea unor imperfectiviingie dentitiei, sau, dupa
caz, danturii (protezei dentare).

Metodologia de culegere a semnalelor gnatoionice este identicd cu cea de culegere de
semnal vocal. S-au utilizat protogcoaléle, prezentate pe situl indicat. Culegerea de
semnale gnatosonice s-a realizat gu acelagl sistem, cu(precizarea cad microfonul a fost
mentinut direct in fata gurii, In/planul sagital, iax subiectilor 1i s-a indicat sd mentina
buzele intredeschise. S-afi. ‘utilizat profocoalele prezentate la  adresa:
http://www.etc.tuiasi.ro/sibsiy/rontanian _spoken\ language/ro/protocol nou.htm.

Cuvintele utilizate pentri fnregistrarile gnatofonice sunt: vatd / fata ; var / far ; vuiet
(pronuntat vvvvvuiet) /\vuiet (pronuntat ngrinal, scurt, vuiet) / fui /vaiet (pronuntat
vvvvvaiet) / vaiet (pronunfat vaiet) / faieton / vecin / fecior / vant (pronuntat
vvvvvant) / vant (prebuntat vant)/ //{an’/ /vvvvvvine, vvvine, vvvine / vine / fine /
vehement / fermept\// vierme / fierbe / vajait / vvvvvvvajjjjait / vvvvajjjjaie /
ffffassssssaie /C fHfasssssait / fasdit Y sasdit / sssssdsssssdie / gdjdit / zazdie /
baazzzzaadie 7/ haziie.

Gruparea/indicatd de cuvinte \corespunde grupurilor cu diferente de pronuntie la
nivelul inor consoane atectate semnificativ de patologia aparatului gnatic (f, v, s, s,
...), dupd experienta /primul, autor. In figurile 1 si 2 sunt prezentate exemple de
inregistrari (brute, nepreliicrate) cu sunete gnatofonice si cu sunete gnatosonice.
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Figura 2. Exemplu de Inregistrare gnatosonica cu detalii (Efe¢t.de s i im 1 treia

Elemente privitoare la tehnica de Inregistrare folosita pg¢ ! odorescu et

In acest paragraf, cu titlu de exemplific aginile din figura 3)
unele fragmente semnificative de inr tosonice aflate in arhiva

mentionatd, la adresa: http://wwwietic. i.ro/si ormanian_spoken_language/ro/
sunete_gnatosonice.htm.
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Figura 3: Exemple de semnale gnatosonice din arhiva (semnale brute, inainte de eliminarea
perturbatiei de 50 Hz — brum de retea)

La subiectul nr. 2, se constatd un singur contact ocluzal, scurt (axa
expandatd). Acelasi lucru se poate afirma si despre subiectii nr. 3 si 4.4 ¢
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Figura 4: Imaginea ecranului la intrarea in arhiva
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Toate nregistrarile se afla pe situl indicat, in sectiunea ,,Arhiva pentru aplicatii de
gnatosonie si gnatofonie”, pe pagina ilustrata in figura 4. Situl pe care se afld arhiva a
fost descris in (Teodorescu et al., 2005-2007), (Teodorescu et al., 2007),
(Teodorescu, Feraru, 2007).

3. Rezultate preliminare

3.1. Reproductibilitate, consistentd, relevantd

Reproductibilitatea, consistenta si relevanta unui test sunt esentiale In fundariéntarea
oricarei metode de studiu. Deoarece domeniul gnatosoniei este rpélativ ‘pou si
insuficient investigat, iar cel al gnatofoniei este nou, este necesar/sd\ detefminam
gradul de reproductibilitate, de consistentd si de relevantd a analizcler propuse in
domeniile respective. Reamintim urmatoarele definitii relativ larg aceeptdte. Un test
este repetabil daca prin repetarea lui in conditii identice se obtin| rezulrate (cel putin
statistic) identice. Similar, un test este reproductibil dacd/ folosind o procédara
standard si echipamente uzuale, rezultatele obtinute In doud \loegatii, de catre doua
echipe diferite (laboratoare diferite), la momente de timp/oarscare, se obtin/vezuliate
(statistic) identice. Precizam ca repetabilitatea poate fi buna pentru un test dagt, dar
reproductibilitatea redusd. Standardizarea are rolul principal de> 4 creste
reproductibilitatea. in prezent, putem vorbi de o bund repetabilitate / 4iiora dintre
rezultatele noastre, dar Incd nu putem discuta bine reproductibilitgtea decat pentru
gnatosonie. Relevanta este proprietatea unui teg de &/ da informatie, \de a valida, sau
de a prezice un fapt de interes. Relevanta /estt) deci determimata\jn raport cu un
obiectiv, un fapt de interes. In cele ce urmeazi, relevanta (va )iy determinatd prin
capacitatea analizelor gnatofonice de a pregzice © anumita patolegie. Precizam ca daca,
la randul ei, patologia este relevantd i, prezicerea unei/anuipe clase de modificari
(alterari) fonatorii, testul va permite £lasificarea vorbirii uney persoane intr-o anume
clasa de modalitati de vorbire, deci selectia modgluiui de limbd vorbitd pentru
vorbitorul respectiv.

In primul rand, inregistrarile prezentate mai sué-atati ci sunetele produse de un
acelasi subiect sunt suficient d¢ dsemanatoarg intreele, deci pot fundamenta un mijloc
de diagnoza si de identificare a diverselor patologii (satisfac criteriul de consistenta).
In al doilea rand, se constatd cé -sunetele sunt specifice subiectului, dar Tn primul rand
patologiei: exista diferente nete Intre suneteie produse cu deficiente diferite; se
satisface deci criteritil gpecificitatii. De asemenea, inregistrarile indicd si unul dintre
factorii principali /Caiecafecteaza miegativy inregistrarile — perturbatiile de frecventa
retelei de alimentare, care produg artefacte vizibile. Aceste artefacte trebuie eliminate
inainte de utilizarea'semnalelor de catre medic sau de sistemul de analizd automata.

Din experiernta prinwdlui autct i ¢onform literaturii, repetabilitatea si reproductibilitate
sunt suficiedt e bune n gnatosonie.
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Repetabilitatea este relativ dificild in gnatofonie, deoarece trebuie tinut cont de
pronuntie, de emotii (Teodorescu, Feraru, Tandabat, 2006), (Teodorescu, Feraru,
2007), de alte posibile patologii care apar temporar etc. Pentru a asigura
repetabilitatea testelor gnatofonice, aceste variabile trebuie determinate in cadrul
fiecarui test, iar daca nu sunt indeplinite conditiile ,,normale” testul trebuie reluat. Cel
putin unul dintre teste s-a dovedit putin vulnerabil la conditiile amintite mai sus (emotii
etc.), anume analiza siflantelor. Generarea siflantelor este in mare masura un proces
fizic primar, ne-influentat de emotie, de starea de sdndtate generald, sau de un mod
particular de pronuntie (de melodia frazald). Ca urmare, analiza in frecventa a
siflantelor credem ca este un test robust. Deoarece primul autor a efectuat teste pg
siflante n trei locatii diferite cu rezultate practic similare, a putut trage concluzia/ga
cel putin echipamentul si locatia nu joaca un rol in acest test, care se dovedeste dstfel
reproductibil, robust. Deci, se poate concluziona ca, in gnatofonie, siflantele sunt
dintre cele mai ‘“‘stabile” procese la variatii circumstantiale, fiind in acelagi timp
sensibile la unele forme de deficiente ale dentitiei.

Privitor la modul de analiza, primul autor considera ca parametrii temporari synt cei
esentiali in gnatosonie; cei frecventiali sunt mai putin, sau neesentialiin schimb,
parametrii frecventiali sunt importanti in gnatofonie, iar cei terdporgri/mai putin
importanti.

3.2. Metode de analizd automatd

In scopul utilizarii metodelor gnatosonice si gnatofonice intr-un Sistem automat/ de
(pre-)diagnoza, se parcurg urmdtoarele etape: completarea fisei de pacient si
introducerea datelor; culegerea in conditii standard /i semnalelor; preprocesarea
semnalelor (filtrare — eliminare de artefacte); extragerea de ¢aracteristiciy tlasificare si
recunoagstere (de forme / pattern-uri); clasificare si/prediagpostic; procesari statistice
de tip data-mining. Sistemul este conceput 1n Intfegime de primul Auter $1 se afld in
faza de realizare.

Privitor la metodele de prelucrare auteinatd, cu extragére de caracteristici
semnificative pentru diagnostic, a se védea\ de exemplu \(Feodorescu, 20006),
(Teodorescu, Burlui, Leca, 1986). Procesarea presupune/in primul rdnd o filtrare
preliminard, in special pentru eliminarea %gomotelor de S0\Hz (brum de retea) si a
freceventelor inalte (peste 3 kHz, care nu apartin semnalélot-gnatosonice, sau peste 10
kHz, nesemnificative in analiza gratofonica, In stddiul/ectual). In cazul semnalelor
gnatosonice, procesarea propriu-zisd) implicd /detectarea numarului de ,,varfuri
principale”, deci de contacte/ ocluzale, a duratei \globale a sunetului ocluzal, a
palierelor dintre doud contacte ‘ocluzale — dacd acestga exista etc. (Teodorescu, 2006
a, b, ¢), (Teodorescu, Burlni, Leca, 1986). In cazul gnatofoniei, se impune
compararea spectrelor siflaniclor/cu spectre. . ,hormale”; o analizd mai find presupune
detectarea unor caragteristici ale précescloy’ neliniare de curgere a aerului la
producerea siflantelor.| IDe asemenea/ pentru fonemul v este necesara determinarea
caracterului acestuia — ‘consonantic) sauvsemi-vocalic — §i a spectrului, pentru
determinarea ,alufiecarii¥lui v catie 0 sifldnta, precum f.
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4. Discutii si concluzii

Analiza gnatosonicd si cea gnatofonicd sunt relevante atdt in medicina, cat si in
recunoasterea vorbirii §i in sistemele de raspuns telefonic automat. Privind ultimele,
detectarea unei anume patologii (clase de voci) poate permite selectarea unui anume
model de limba vorbitd in recunoasterea vorbirii, sau poate permite dirijarea unui apel
cu voce afectatd de patologii catre un operator uman, mai capabil sa inteleagd apelul.

In aceastd lucrare am prezentat in primul rind motivatia statistica a includerii in
corpusurile de vorbire “naturald”, caracteristicd unei largi populatii, a unor Inregistrari
de voci produse iIn situatia unor disfunctionalitati ale aparatului stomatognat. De
asemenea, am argumentat si prin utilitatea medicald astfel de mici corpusuri de
inregistrari gnatofonice §i gnatosonice. Apoi, am prezentat citeva exemple’ de
inregistrari gnatosonice din cadrul sitului Sunetele Limbii Romdne, urmand ca/ndlte
lucriri sa prezentim si inregistrari gnatofonice. inregistrarile au fost comentate sumaf,

Ca obiectiv pentru viitorul imediat, ne propunem realizarea unei arhive pubfice\de cate
cinci inregistrari pentru pand la 10 patologii tipice, un numar mai mare de/Inr¢gjstrari
urmand sa fie disponibile la cerere. Precizdm cd, in prezent, numarul d¢ inregistrari de
care dispunem este mult mai mare decat cel accesibil liber pe situl sentionat:
majoritatea inregistrarilor sunt protejate din motive etice 4i \de |pdstrare A
confidentialitatii datelor personale ale pacientilor.

O problemad care rdmane de studiat este modul cum furncticnarea deficitar® a
articulatiei temporomandibulare influenteaza vorbirea. Efecte posibile ale deficienielor
functionale articulatorii sunt deschidere mai micd si mailentd a gurei./Incidenta
disfunctiilor articulatiei temporomandibulare este, din cate $tim, slab cungscutd la noi
in tard, iar studii nu s-au facut pe tema rolului acestei actigulatii in miGdificarile de
vorbire, cel putin nu pentru limba romana.

Multumiri. Autorii multumesc celorlalti co-autori/ax sitului Sunetele Limbii Romdne pentru
cadrul favorabil creat pentru includerea pe acest sit 2 arhivelor mentichate)in lucrare. Partial,
cercetarea la tema prezentatd in lucrare a fost\sprijinitd de un contragt CEEX, Ministerul
Educatiei si Cercetarii (Program VIASAN - Proiect: Sistem autOmat) de diagnostic paraclinic
in sindromul disfunctional al sistemului stamatognat).
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