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ABSTRACT

Introduction

The term gender dysphoria has been known to humanity for a long time. Transsexuality has many definitions,
but each of them leads to the same conclusions. It is a lack of acceptance of one's own biological sex, the one
indicated by the anatomy and sex given to a newborn human. For these people, it is important that their
appearance and tone of voice allow them to be recognized according to the gender they want to represent. This
topic requires
a multidisciplinary approach of specialists from various fields of medicine, such as: phoniatrics, otolaryngology,
endocrinology, surgery and psychiatry.

Purpose

The aim of study is to review data on voice modification in both transgender men and transgender women.
The possibilities that medicine offers to people who want to change the tone, quality and pitch of their voice will
be emphasized.

Methods
A systematic review and meta-analysis of the literature was performed using the PubMed, Cochrane, Embase,
Medline, and Science Direct databases.

Results

Changing the voice of transgender people is essential for self-acceptance and improves the quality of life of such
people. Mental health problems such as depression and anxiety have been found to be significantly less after
treatment has been implemented in these people's lives.

Conclusions

Medicine offers many solutions, from conservative to invasive. Over the years, therapies have been developed
that combine many medical fields, and these often bring the expected results. People who decide to undergo
surgery must be aware that the results may not always be as expected or that complications may occur.

ABSTRAKT

Wstep

Termin dysforia ptciowa jest znany ludzko$ci nie od dzi$. Transseksualizm ma wiele definicji, jednak kazda z
nich prowadzi do tych samych wnioskow. Jest to brak akceptacji wihasnej plci biologicznej, czyli tej na ktorg
wskazuje anatomia oraz pte¢ nadana nowo narodzonemu czlowiekowi. Dla tych ludzi, wazne jest aby ich
aparycja oraz ton glosu umozliwiaty rozpoznawanie ich zgodnie z picig jaka chcg reprezentowac. Ten temat
wymaga multidyscypinarnego podejscia specjalistow z rdoznych dziedzin medycyny, takich jak: foniatria,
otolaryngologia, endokrynologia, chirurgia i psychiatria.

Cel

Celem niniejszej pracy jest przeglad danych na temat modyfikacji glosu zaréwno u transptciowych mezczyzn,
jak i transptciowych kobiet. Podkreslone zostang mozliwosci jakie medycyna oferuje osobom chcacym zmienié
ton, jako$¢ oraz wysoko$¢ glosu.
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Metody
Przeprowadzono systematyczny przeglad i metaanalize piSmiennictwa przy uzyciu baz danych PubMed,
Cochrane, Embase, Medline i1 Science Direct.

Wyniki

Zmiana glosu u 0so6b transptciowych jest niezbedna do samoakceptacji oraz poprawia jako$§¢ zycia takich ludzi.
Stwierdzono, ze problemy ze zdrowiem psychicznym takie jak depresja czy lek sa znacznie mniejsze po
wprowadzeniu leczenia w zycie tych osob.

Whioski

Medycyna oferuje wiele rozwigzan od zachowawczych po inwazyjne. Na przestrzeni lat opracowano terapie,
ktore tacza wiele medycznych dziedzin, a te czesto przynosza oczekiwane efekty. Osoby decydujace si¢ na
zabieg operacyjny musza mie¢ swiadomos¢, ze wyniki nie zawsze moga by¢ zgodne z oczekiwaniami lub ze
mogg pojawic si¢ powiktania.

KEY WORDS: man-to-woman-transsexualism, woman-to-man-transsexualism, phonosurgery, logopedics,
gender dysphoria, mental health, transgender persons, voice

WSTEP

Tozsamo$¢ plciowa to wewnetrznie zakorzenione poczucie pici danej osoby i odnosi si¢ do identyfikacji tej
osoby jako mezczyzny lub kobiety. Odpowiedzmy wigc na pytanie czym jest ,.transseksualizm” ? Z definicji jest
to stan, w ktorym osoba identyfikuje si¢ z inng plcia, przeciwng tej, ktora ma przypisana przy urodzeniu.
Oznacza to,
ze dana osoba kwalifikuje si¢ jako niezgodnos$¢ plci. Biorac jako przyktad taki termin jak ,trans mezczyzna”
uznajemy, ze noworodek przy urodzeniu zostal okreslony jako pte¢ zenska, ale w dalszym rozwoju uznaje si¢
i manifestuje nalezno$¢ do ptci meskiej [6,8]. Przejscie takiej zmiany umozliwia medycyna dzisiejszych czasow.
Co raz wigcej mowi si¢ o problemach takich ludzi, dzisiejsza medycyna nasuwa rozwigzania dla nich. Wymaga
to wspoélpracy lekarzy z wielu dziedzin medycyny.

Leczenie chirurgiczne transseksualistoéw obejmuje zmian¢ drugorzedowych i trzeciorzedowych cech piciowych.
Waznym jest fakt, aby przed wykonaniem tego typu operacji status prawny tych osdb zostal uregulowany,
co oznacza sagdownie zmieniony. Dotyczy to modyfikacji w akcie urodzenia, zmianie imienia. Decyzj¢ sadu
poprzedza doktadne badanie psychiatryczne i psychologiczne osoby zainteresowanej. Ma to na celu wykluczenie
innych zaburzen takich jak: transwestytyzm, biseksualizm. Kolejny krok uwzglednia role endokrynologoéw
i wlaczenie odpowiedniego leczenia hormonalnego, ktére kladzie nacisk na uzyskanie i podkreslenie
odpowiednich cech anatomiczno-fizjologicznych [12,13].

Jednym z aspektow na ktory warto zwroci¢ uwage jest gtos — czyli najwazniejsza drugorzgdowa cecha plciowa
dla tozsamosci piciowej [9]. Wyglad fizyczny to wazny element przynalezno$ci, natomiast glos jest kluczowym
identyfikatorem pftci, ktéry moze by¢ trudny do kontrolowania w wigkszosci przypadkéw ludzi trans. W
przypadku transseksualistow z mezczyzny na kobietg, niezmieniony meski glos, jest sprzeczny z kobiecym
wygladem zewngtrznym, jest przeszkoda w pelnej integracji w spoteczenstwie jako kobieta. Otolaryngolodzy
odgrywaja wazng role w procesie przemian tych ludzi poprzez korekcje wyniostosci krtaniowej, ksztaltu nosa
oraz coraz operacje fonochirurgiczne. Dzigki temu w tej grupie pacjentdow, ktorzy odczuwaja frustracje, duzy
dyskomfort

z ich glosem pierwotnym udaje si¢ pomoc. W rozwigzaniach tej kwestii zastosowanie znajdzie rehabilitacja
foniatryczna oraz zabiegi operacyjne omawiane w dalszej czesci pracy.

Tacy ludzie muszg mierzy¢ si¢ rowniez z problemami dyskryminacji, wystepuje stygmatyzacja tych osob, brak
akceptacji. Jest tez druga strona medalu, poniewaz o tym temacie co raz czgsciej si¢ mowi, na ulicach ludzie
trans powoli staja si¢ zauwazalni, spoleczenstwo ich akceptuje a medycyna pomaga osiagnaé im wyznaczony
cel zmiany.

W przegladzie zwrécimy uwage na istote wyzwan jakie stoja przed osobami transpiciowymi w zakresie zmiany
glosu oraz z perspektywy podstawowej opieki zdrowotnej, zaré6wno pod wzgledem fizycznym jak
i psychologicznym. Podejmiemy probe odpowiedzi jakimi metodami najlepiej wplywaé na zamiane glosu, czy
androgeny sa skuteczne, czy warto wybraé zabiegi foniatryczne, czy terapia glosu jest potrzebna [2].
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GLOS A MEZCZYZNI TRANSPLCIOWI

Dla lepszej akceptacji siebie, transptciowi mezczyzni przechodza szereg zmian majacych na celu wirylizacji ich
ciata. Wiaze si¢ to z ustaniem miesigczki, owlosieniem twarzy i ciata, zwigkszeniem masy mig¢sniowej oraz
poglebieniem glosu. Uzyskanie takich efektow okazato si¢ mozliwe dzigki terapii testosteronem [1].
Terapia hormonalna nie jest obojetna dla narzadu mowy i ma wptyw na krtan [18]. Badania pokazuja, iz osoby
otrzymatly juz po 6 miesigcach stosowania zauwazyly wyrazne zmiany w brawie gtosu [1].

Zdaje si¢ byC interesujacym fakt, iz dochodzi wtedy do zmian anatomicznych w faldach glosowych.
Nastepstwem stosowania preparatdow androgenowych i ich pochodnych w krtani dochodzi do nasilenia procesu
zwapnienia czastek krtaniowych oraz zwigkszenia masy mi¢$niowej fatdu glosowego. Dodatkowo androgeny
powoduja zwigkszone gromadzenie si¢ glikogenu i kwaséw rybonukleinowych we wtdknach mig¢sniowych fatdu
glosowego, co prowadzi do obnizenia jego modutu elastycznosci. Istniejg krotkoterminowe oraz dlugoterminowe
badania, ktore pokazuja, Ze jest to bezpieczna terapia [19,20].

Wystapienie zmian wirylizacyjnych w narzadzie glosowym zalezy nie tylko od dawki i czasu stosowania
preparatow androgenowych lub ich pochodnych, a od osobniczej wrazliwosci na nie. Forma leku, moze by¢
roézna, jednak najczgséciej stosowane sg formy dostepne jako estry testosteronu w roztworze do wstrzykiwan.
Natomiast leki doustne, plastry, tabletki podpoliczkowe rzadziej sa proponowane jako forma terapii [21-23].

Pierwsze subiektywne odczucia zmian wirylizacyjnych to zmatowienie glosu, megczliwos$¢ 1 ostabienie,
zalamywanie go podczas mdwienia czy $piewu, uczucie niemocy gltosowej. Nastepnie, tacy pacjenci odczuwaja
zawezenie skali glosu. Podobnie jak w przypadku terapii androgenowej dla oso6b pici meskiej z
hipogonadyzmem, leczenie testosteronem me¢zczyzn transgenderowych skutkuje zwigkszeniem masy migsniowej
i zmniejszeniem masy tluszczowej ,zwigkszeniem owtlosienia twarzy i tradziku, tysieniem typu meskiego u 0osob
predysponowanych genetycznie oraz zwigkszeniem pozadania seksualnego [24].

Testosteron jest gldownym lekiem hormonalnym stosowanym w wywolywaniu wirylizacji. Aby osiagnicte efekty
mogly si¢ utrzymywac, terapia androgenowa musi by¢ kontynuowana przez cate zycie [17]. Terapia hormonalna
nie jest obojetna dla narzadu mowy, poniewaz leczenie testosteronem ma wptyw na krtan [ 18]. Badania pokazuja,
iz osoby otrzymaty juz po 6 miesigcach jej stosowania zauwazyly wyrazne zmiany w brawie glosu [1].
Zdaje si¢ by¢ interesujacym fakt, iz dochodzi wtedy do zmian anatomicznych w fatdach gltosowych.

GLOS A KOBIETY TRANSPLCIOWE

Zmiany fizyczne, ktére moga wystapic¢ u kobiet transptciowych pojawiaja si¢ w ciggu pierwszych 3-12 miesiecy
terapii estrogenowej oraz antyandrogenowej. Obejmuja one zmniejszenie libido, tagodne zmniejszenie
owlosienia twarzy i ciata, wzrost tkanki piersiowej i redystrybucj¢ masy thuszczowej. Rozwdj piersi osiagany
jest na ogdt maksimum w pierwszych dwoch latach stosowania hormonéw. Prostata i jadra ulegaja atrofii przy
dlugotrwalym stosowaniu terapii [25,26,27].

W przypadku transseksualstow z mezczyzny na kobiet¢ funkcja glosu pozostaje bardzo istotng kwestia.
Przede wszystkim stanowi przeszkode w znalezieniu nowej tozsamosci. Sama hormonoterapia nie przynosi
skutecznych rezultatéw na tej plaszczyznie i nie wpltywa na trwala zmiang wysokosci i czgstotliwos¢ barwy.
Cwiczenia proponowane przez foniatrow nie daja zadawalajacych wynikow. Mimo proby utrzymania glosu w
falsecie”, w sytuacjach gdy kobieta jest zaskoczona, wystraszona lub po przebudzeniu glos wraca do swojej
naturalnej barwy 1 tonu. To jest spora przeszkoda w zyciu codziennym, poniewaz taka osob¢ mozna
identyfikowaé jako mezczyzng. Napotyka ona sporo probleméw w codziennym integrowaniu si¢ ze
spoteczenstwem. Prowadzi to do powaznego wewnetrznego konfliktu w psychice pacjent co czesto skutkuje
dlugimi okresami psychoterapii [16]. Nalezy zaznaczy¢, iz feminizujgce leczenie estrogenami i antyandrogenami
przyniosto pozadane zmiany fizyczne, natomiast nie jest na tyle skuteczne aby prowadzito do przebudowy
aparatu mowy jak w przypadku transptciowych mezczyzn [1].

Leczenie fonochirurgiczne znacznie ulatwia zycie takim pacjentom, w odnalezieniu si¢ w ,,nowym” ciele i nowej
rzeczywistosci o ktorg si¢ starali. W efekcie dochodzi do wzmocnig ich tozsamosci seksualnej a sposob w jaki
odnosza si¢ do swojego ciala poprawia poczucia wlasnej wartosci i ich ogdlne samopoczucie. Operacja pomaga
rowniez zniwelowaé fizyczne meskie cech jak ,,jabtko Adama”, ktore staje si¢ mniej widoczne. W dalszej czesci
artykulu zostang opisane wybrane sposoby i techniki operacyjne jakie sa proponowane tej grupie
zainteresowanych [4].

FONOCHIRURGIA TRANSPLCIOWA
Na operacj¢ chirurgiczng zmiany glosu zauwazalnie czgs$ciej decyduja si¢ osoby, ktére chcg przejsc

metamorfoz¢ z mgzczyzny na kobietg. Istnieja metody chirurgiczne podwyzszania tonu obejmujace nastgpujace
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techniki: zwigkszenie napigcia strun glosowych czyli zblizenie pierscieniowo-tarczycowe, skrocenie dtugosei
strun glosowych za pomoca plastyki zimnego noza, glotoplastyki laserowo-skracajacej wg Wendlera oraz
zmniejszenie masy -glottoplastyka laserowa [5]. Celem operacji jest stworzenie nowych warunkéw w aparacie

mowy,
co uzyskiwane jest poprzez zwigkszenie poziomu czestotliwos$¢ drgan strun glosowych.

Pierwsza z nich to cricothyroid approximation — operacja Isshiki z dostgpu zewnetrznego [10,11], sama
procedur¢ po raz pierwszy opisano juz w 1974 roku. Technika polega na zblizeniu pierscieniowo— tarczycowym
co zwigksza napigcie faldow gltosowych a tym samym daje efekt w postaci wyzszego gtosu. Badania pokazuja,
ze zblizenie
o 1 mm powoduje poniesienie o 0,15 do 0,90 péttonéw. Przyblizenie to nasladuje skurcz migsnia czaszkowo-
tarczycowego, tensora struny glosowej. Dodatkowym atutem tego =zabiegu, iz mozna go polaczyé
z laryngoplastyka wg Wolforta. Dzieki temu uzyskuje si¢ zmniejszenie uwypuklenia tarczycy czyli w
potocznym jezyku ,jablka Adama” co pozwala na uzyskanie jeszcze bardziej kobiecego wygladu.
Chondroplastyka nie jest problematycznym zabiegiem ale wazne jest aby przy redukowaniu chrzastki nie doszto
do niestabilnosci szkieletu krtani.

Po zabiegu pacjent przez okoto 5 dni nie powinien mowié, pozwoli to na konsolidacj¢ zmian jakie zostaty
wprowadzone, w szczegdlnosci warunkow napigciowych faldow glosowych oraz wptywa to na proces gojenia
[4].

Nastgpnym bardzo waznym elementem utrwalenia uzyskanego efektu jest terapia glosy przez co najmniej
3 miesigce. Ma to pomoc pacjentowi dostosowacé si¢ i przyzwyczai¢ do nowej barwy jego mowy.

Kolejna mniej inwazyjna metoda, czgSciej praktykowana to glottoplasyka Wendlera. Ta technika polega na
skroceniu  wibrujgcej dlugosci faldow glosowych poprzez stworzenie nowego spoidla przedniego
oraz zmniejszeniu masy faldow glosowych. Zabieg odbywa si¢ w znieczuleniu ogédlnym, przez dojscie
endoskopowe dociera si¢ do krtani. Poczatkowo dzialania opieraja si¢ na uzyciu promienia laserowego
i mikronoza, w przednim odcinku odkrywane sa brzegi obu fatldow gltosowych. Nastepny etap zabiegu to zszycie
poprzednio przygotowanych faldow glosowych w ich 1/3 czesci. Zaleta tej techniki jest mata inwazyjnosc,
bez dostepu zewnetrznego. Wada z kolei jest to, ze istnieje ryzyko chrypki pooperacyjnej a procedura jest
nicodwracalna [5,9].

Ostatnia opisywang operacja korekcji glosu bedzie technika, ktora modyfikuje gestosé fatdow glosowych
laserem LAVA. Zabieg sklada si¢ z bezposredniej mikrolaryngoskopii i polega na odparowaniu tkanek fatdow
glosowych za pomoca lasera CO2 w celu zwigkszenia sztywnosci strun gtosowych, a tym samym podniesienia
czestotliwosci. Wigzke swiatta prowadzi si¢ 1 do 2 mm w bok od wolnego brzegu fatdu glosowego, rozciagajac
si¢ wzdhuz gdérnej powierzchni od wyrostka glosowego po jak najdalej do przodu. Tkanki zostaja odparowane do
miesnia glosowego, lecz z wylaczeniem go. Po zabiegu jak i we wczesniej wymienianych technikach niezbedny
jest okres
3 — miesi¢cznej rekonwalescencji. W porownaniu do innych metod fonochirurgii, LAVA wydaje si¢ by¢
bezpiecznym, dobrze tolerowanym, trwatym i w wigkszoSci przypadkow skuteczng procedura podczas
podnoszenia tonu glosu [14].

PODSUMOWANIE

Oczekiwania co do zmian fizycznych sg bardzo wysokie wéréd osob transpiciowych. Swiadomie decyduja sie
oni na leczenie hormonalne oraz na ingerencje w swoje ciato zabiegami chirurgicznymi. Terapia hormonalna jest
fatwo dostgpnym sposobem i wzglednie zapobiega potencjalnym szkodom i ogromnym kosztom procedur [28].
Jak wspominali$my wyzej nie jest rozwigzaniem na wszystkie oczekiwania pacjenta. W badaniach stwierdzono,
ze problemy ze zdrowiem psychicznym tych ludzi, takie jak depresja i lgk, zmniejszaja si¢ po leczeniu
hormonalnym [1]. Nalezy zauwazy¢, ze We wspolczesnym $wiecie transseksualizm nie jest juz postrzegany
jako zaburzenie psychiczne, poniewaz spoteczenstwo zaczelo rozumie¢ i akceptowaé osoby transplciowe a
opieka afirmujaca zmiane pici znaczenie poprawia wyniki w zakresie zdrowia psychicznego.

Zwiazek pomiedzy postrzeganiem kobiet transpiciowych a rozpoznawaniem ich glosow jako kobiece ma
znaczacy wpltyw na jakos$¢ ich zycia jak i na sfer¢ psychiczna. Fakt ten sktania do refleksji i umozliwienia tej
grupie pacjentdw udzielenia pomocy zgodnie z ich potrzebami. Fonochirurgia odgrywa w ich przypadku gtéwna
role. Podniesienie czgstotliwosci podstawowej glosu poprzez przez zblizenie chrzastki pierScieniowatej i
tarczowatej gtéwny krok w wokalnej feminizacji transseksualistow z mezczyzny na kobiete [4]. Cricothyroid
approximation czyli zblizenie pierscienno-tarczycowe i chondroplastyka tarczycowa ciesza si¢ wysokim
odsetkiem satysfakcji pacjentdow [3]. Laserowa operacja korekty gtosu zapewnia mozliwo$¢ leczenia androfonii.
W zestawieniu
z procedurami chirurgicznymi krtani, LAVA zapewnia trwala, zarazem zachowawcza metod¢ feminizacji gtosu
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[14]. Dlatego fonochirurgia powinna sta¢ si¢ integralng cze$cig paradygmatu terapeutycznego operacji zmiany
plei.

Wigkszo$¢ transptciowych mezczyzn osigga satysfakcje ze swojego glosu po okoto 12 miesigcach leczenia
androgenami. Znacznie rzadziej sg im proponowane chirurgiczne korekcje strun gltosowych. Kazdy przypadek
trzeba rozpatrywa¢ indywidualnie a w wymagajacych tego przypadkach, zaproponowaé terapi¢ glosu [2].
Waznym jest aby klinicy$ci informowali leczonych hormonalnie o wyrzyskich zagrozeniach jak i korzysciach
ptynacych

z zaproponowanej terapii jeszcze przed jej rozpoczeciem. Lekarze powinni zdecydowanie zachecac kobiety
transplciowe do zaprzestania palenia tytoniu, aby unikng¢ zwigkszonego ryzyka ZChZZ i powiklan sercowo-
naczyniowych [29].

Istotne jest aby specjali§ci pracujacy w shuzbie zdrowia rozumieli, czym jest tozsamo$¢ piciowa pacjenta oraz
traktowanie tych ludzi z szacunkiem. Wymaga to dokladnego poznania tematu oraz indywidualnego podejscia
do kazdego przypadku [1].
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