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Sažetak

Glasovni poremećaji definiraju se kao odstupanja u kvaliteti, visini i/ili inten-
zitetu glasa u odnosu na spol i dob govornika, a mogu biti percipirana subjektivno 
i/ili objektivno. Budući da negativno utječu na kvalitetu života, često izazivaju za-
brinutost govornika čak i u slučajevima kada odstupanja nisu jasno uočljiva okolini. 
Cilj ovoga istraživanja bio je ispitati povezanost spola, dobi i zanimanja s pojavno-
sti i vrstom glasovnih poremećaja te utvrditi ulogu rizičnih čimbenika, uključujući 
konzumaciju duhanskih proizvoda, alkohola, gaziranih pića i prekomjernu vokalnu 
aktivnost. Analiziran je ukupno 251 metapodatak o osobama s dijagnosticiranim 
glasovnim poremećajem. Rezultati su pokazali veću zastupljenost žena s prijavlje-
nim smetnjama, pri čemu je prosječna dob ispitanika iznosila 53 godine. Najveća 
pojavnost poremećaja kod muškaraca utvrđena je u starijoj životnoj dobi (> 60 godi-
na), a kod žena u srednjoj (36–60 godina). U 68 % slučajeva dijagnosticirane su be-
nigne lezije glasnica, u 5,4 % premaligne, a u 9,7 % maligne promjene, uz statistički 
značajne spolne razlike u distribuciji zdravstvenih stanja. Nadalje, noduli glasnica 
bili su značajno češći kod žena (92 % naspram 8 %), kao i Reinkeov edem (86 % 
naspram 14 %), iako se pretpostavlja da su na rezultate djelovali različiti etiološki 
čimbenici. Analiza vokalne aktivnosti pokazala je da je najveći udio sudionika bio 
umjereno vokalno aktivan (49 %), dok je manji udio bio izrazito (31,9 %) ili nisko 
vokalno aktivan (19,1 %). Utvrđena je statistički značajna povezanost zdravstvenog 
stanja s razinom konzumacije duhanskih i alkoholnih proizvoda, s malim do umje-
renim učinkom na zdravlje glasa, dok razlike nisu potvrđene za gazirana pića. Ovi 
rezultati naglašavaju važnost preventivnih mjera i edukacije o vokalnom zdravlju, 
osobito među populacijom izloženoj povećanom riziku od glasovnih poremećaja.

Ključne riječi: glasovni poremećaji; rizični čimbenici; spol; dob.
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1.	 Uvod

Ako komunikaciju definiramo kao „razmjenu i stvaranje značenja između 
dvaju ili više sudionika“1, a verbalnu komunikaciju kao „komunikaciju ostvarenu 
govorom“2, razvidnim postaje da su jezik i govor temeljni alati u međuljudskoj 
komunikaciji. Ljudski je glas kompleksan s obzirom na njegovu anatomsku i fi-
ziološku pozadinu, ali i s obzirom na informacije koje njime prenosimo. Brojne 
biološke, psihološke i društvene karakteristike prenosimo glasom, zbog čega je 
naša glasovna slika idiosinkratična u vremenu i prostoru.

Poremećaji glasa ogledaju se kroz njegova odstupanja od očekivanih karakte-
ristika (kvalitete glasa, frekvencije osnovnog tona i intenziteta glasa) s obzirom na 
spol, dob, kulturološku pozadinu i geografsko podrijetlo (Aronson i Bless 2009; 
Boone i dr. 2010; Lee i dr. 2004). Odstupanja od uredne kvalitete glasa mogu biti 
subjektivna i/ili objektivna, a gotovo će svako odstupanje kratkoročno/dugoročno 
narušiti i kvalitetu života. Prevalencija glasovnih poremećaja u pedijatrijskoj popu-
laciji kreće se od 1,4 do 6 % (Carding i dr. 2006), u mlađoj dobnoj skupini (24–34 
godine; Bainbridge i dr. 2017) oko 6 %, dok se u skupini starijih osoba kreće u ras-
ponu od 4,8 do 29,1 % (de Araújo Pernambuco i dr. 2014). Bhattacharyya (2014) 
navodi da ovaj poremećaj godišnje prijavljuje jedna od 13 odraslih osoba. 

Studije ukazuju na razlike u pojavnosti poremećaja glasa ovisno o dobi i spo-
lu: kod djece se češće javljaju kod dječaka, dok se u odrasloj populaciji bilježi veća 
zastupljenost među ženama, pri čemu je rizik za žene oko 1,5 puta veći nego za 
muškarce (Carding i dr. 2006; Martins i dr. 2016; Roy i dr. 2005). U rizičnim je 
populacijama prevalencija veća, što je za očekivati s obzirom na to da zanima-
nje pridonosi neoptimalnom načinu korištenja glasa (dugo govorenje, govorenje u 
bučnim uvjetima, govor povišenim glasom i sl.). Istraživanja pokazuju da preva-
lencija glasovnih poremećaja među studentima klasičnoga pjevanja iznosi 34 % za 
muškarce i 66 % za žene (Achey i dr. 2016), u skupini klasičnih zborskih pjevača 
42 % za muškarce i 58 % za žene (Vaiano i dr. 2013), dok je u skupini profesio-
nalnih pjevača kod muškaraca prevalencija 54 %, a kod žena 46 % (Boominathan 
i dr. 2008).

1 STRUNA – http://struna.ihjj.hr/naziv/komunikacija/22167/ (pristup 15. 9. 2025.).
2 STRUNA – http://struna.ihjj.hr/naziv/verbalna-komunikacija/22170/#naziv (pristup 15. 9. 
2025.).

http://struna.ihjj.hr/naziv/komunikacija/22167/
http://struna.ihjj.hr/naziv/verbalna-komunikacija/22170/#naziv
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Savjete za očuvanje zdravlja glasa često možemo naći pod terminima higijena 
glasa, njega glasa, vokalna njega i sl. Spomenuti savjeti odnose se na prepoznavanje 
rizičnih čimbenika (markera) za razvoj glasovnih poremećaja, informiranje o na-
vikama koje pridonose zdravlju glasa (odmor glasa, pravilna upotreba glasa i sl.) i 
jačanje glasa ciljanim vježbama.

2.	 Prethodna istraživanja
2.1. Rizični čimbenici za razvoj glasovnih poremećaja

Kultiviranost3, znanje i svijest o zdravlju glasa izravno utječu na učestalost i 
prepoznavanje glasovnih poremećaja. S obzirom na to, prvi je korak osvještavanje 
rizičnih markera koji utječu na razvoj glasovnih poremećaja. U literaturi je učestala 
podjela na intrinzične4 i ekstrinzične, zatim na organičke, psihološke5 i funkcio-
nalne6 ili na pojedinačno nabrojane čimbenike. U područjima vokalne pedagogije, 
u polju fonetike i sl., često govorimo o životnim i vokalnim navikama govornika 
kojima možemo utjecati na zdravlje glas(nic)a. Vokalne navike odnose se na način 
proizvodnje i korištenja glasa (respiracija, fonacija, artikulacija7 i rezonancija). U 
kontekstu vokalnih navika optimalno je korištenje glasa ono koje uključuje pravil-
no abdominalno disanje, pravilnu posturu i impostaciju glasa8 s obzirom na uvjete 

3 Kultiviranost glasa u ovom kontekstu predstavlja glas koji je visinom, glasnoćom i timbralnim 
karakteristikama prilagođen komunikacijskoj situaciji te glas koji je njegovan.
4 Rincón Cediel (2014) ističe da su intrinzični čimbenici: tjelesna visina, razina stresa, vokalne 
navike, osobnost, godine radnog staža, prethodna oboljenja, laringealna anatomija i procjena 
stanja skeletnih mišića.
5 Poznato je da stres, anksioznost i depresija imaju snažan utjecaj na posturu, disanje i vokalnu 
produkciju, pa stoga ne čudi da visoka razina stresa može dovesti do mišićne tenzijske disfonije.
6 ASHA (American Speech-Language-Hearing Association) – https://www.asha.org/practi-
ce-portal/clinical-topics/voice-disorders/?srsltid=AfmBOooh5IJUQQ-4PscbJAgS-i59o4p-
dAD0Tunz8joHat2Hg_ipBDpV_#collapse_3 (pristup 15. 9. 2025.).
7 Uslijed prevelike mišićne napetosti stražnja trećina jezika učestalo zauzme nepovoljan položaj 
za proizvodnju glasa zbog čega se narušavaju i preostale razine impostacije glasa.
8 Nepravilna postura i impostacija glasa mogu dovesti do poremećaja u proizvodnji glasa na ra-
zličitim grkljanskim razinama: na supraglotičkoj, glotičkoj i subglotičkoj. Supraglotička razina 
podrazumijeva grkljansku vestibulu, ulazni dio u grkljanski prostor koji se proteže od gornje 
granice epiglotisa do ventrikularnoga nabora (tzv. lažnih glasnica), u kojima se nalaze sero-
zno-mukozne žlijezde koje vlaže glasnice i održavaju ih vlažnima (Zehnhoff-Dinnesen i dr. 
2020). Glotičku razinu čini grkljanska komora, odnosno međuglasnički prostor, dok se pod 
subglotičkim dijelom grkljanskoga sustava poima prostor smješten ispod razine glasnica.

https://www.asha.org/practice-portal/clinical-topics/voice-disorders/?srsltid=AfmBOooh5IJUQQ-4PscbJAgS-i59o4pdAD0Tunz8joHat2Hg_ipBDpV_#collapse_3
https://www.asha.org/practice-portal/clinical-topics/voice-disorders/?srsltid=AfmBOooh5IJUQQ-4PscbJAgS-i59o4pdAD0Tunz8joHat2Hg_ipBDpV_#collapse_3
https://www.asha.org/practice-portal/clinical-topics/voice-disorders/?srsltid=AfmBOooh5IJUQQ-4PscbJAgS-i59o4pdAD0Tunz8joHat2Hg_ipBDpV_#collapse_3
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u kojima govorimo te odmor glasa. Preglasno govorenje, govorenje neoptimalnom 
visinom glasa9 i dugotrajno govorenje, smatraju se fonotraumatskim ponašanjem. 

Životne navike također utječu na zdravlje, a neke su od utjecajnijih: konzuma-
cija i/ili izloženost duhanskim proizvodima, loša prehrana, konzumacija alkohola, 
različite vrste bolesti koje utječu na zdravlje glasa, količina sna, konzumacija kofe-
inskih napitaka, primarna i sekundarna hidracija itd.

Pušenje uzrokuje strukturne i funkcijske promjene glasnica koje rezultira-
ju promuklim, nižim i slabije kontroliranim glasom. Pušenje općenito smanjuje 
produkciju mukozne tvari, uzrokujući dehidraciju dišnog sustava, iritaciju, upalu, 
kašalj i prošišćavanje grla, što završava promuklošću. Pasivno je pušenje izrazito 
štetno i simptomi uključuju glavobolju, kašalj, hrapavost glasa i pogoršanje alergi-
ja, pri čemu Sapienza i Hoffman (2022) navode da sekundarno pušenje ima 40 % 
učinka primarnog pušenja. Gastroezofagealni refluks, astma i upale gornjih dišnih 
putova dodatno iritiraju glasnice. Negativno djeluju i alkohol, čaj, kofeinski napici 
te loša prehrana (prezačinjena, masna, vrela).

Nedostatak sna (manje od 8 h) uzrokuje tjelesni umor koji negativno djeluje 
na vokalnu kvalitetu i snagu (Sataloff 1991). Prema Bagnall, Dorrian i Fletcher 
(2011), manjak sna utječe na timbar (boju glasa), snižava ton, smanjuje raspon te 
svjetlinu glasa.

2.2. Spolne razlike

Spolne su razlike prisutne u ljudskoj anatomiji i posljedično u glasu (Lenell i 
Johnson 2017; Yamauchi i dr. 2014). U predpubertetu nema velikih razlika među 
spolovima, no porast testosterona dovodi do produljenja i zadebljanja glasnica kod 
dječaka. Ženske glasnice sadrže oko 59 % kolagena u odnosu na muške (Titze 
1988; Titze i dr. 1988), a kod muškaraca je raspodjela hijaluronske kiseline10 u 

9 Sapienza i Hoffman (2022) ističu negativan učinak tzv. Bogart Bacall sindroma (BBS prema 
engl. Bogart Bacall Syndrome) koji dovodi do razvijanja laringealne patologije. BBS je čest 
kod vokalnih profesionalaca koji koriste prenizak glas u nastojanju da postigu autoritativnost, 
dominantnost, profesionalnost i/ili muževnost (Sapienza i Hoffman 2022). Jednako je štetno 
koristiti povišen i/ili preglasan glas.
10 Hijaluronska kiselina u glasnicama pridonosi elastičnosti i viskoznosti glasnica te se ponekad 
koristi kao kratkoročna pomoć kod disfoničnih glasova (Walimbe i dr. 2017).
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lamini propriji stabilnija, dok žene imaju manji udio u površinskom, a veći u du-
bljem sloju (Butler i dr. 2001).

Hormonalne promjene snažno utječu na ženski glas tijekom menstrualnog 
ciklusa, (peri)menopauze, a hormonalni receptori u glasnicama omogućuju taj uči-
nak (Newman i dr. 2000). Tijekom menstruacije javljaju se vokalni zamor, smanjen 
raspon i snaga glasa (Hunter i dr. 2011) i utjecaj je izraženiji kod profesionalnih 
korisnica glasa (Silverman i Zimmer 1978), a fonotrauma ga može dodatno po-
goršati (Chernobelsky 2002; Pestana i dr. 2017). Sistemska hidracija važna je za 
vokalno zdravlje, a udio vode u tijelu niži je kod žena zbog veće razine masti u ti-
jelu (Ellis 2000). Razlike postoje i u količini govorenja: nastavnice tijekom nastave 
govore 10 %, a izvan nastave 7 % više od nastavnika (Vilkman 2004).

Nadalje, studije pokazuju višu prevalenciju depresije i anksioznosti kod žena 
(Dietrich i dr. 2008; Jurado i dr. 2005; Kessler i dr. 1993). U profesionalnih ko-
risnika glasa, značajno je više žena prijavilo anksiozne poremećaje (Wilhelm i dr. 
2008), što ne čudi jer žene općenito češće prijavljuju zdravstvene tegobe i glasovne 
probleme (68,1 % prema 31,9 % kod muškaraca; Best i Fakhry 2011), dok muškar-
ci iste tegobe češće ublažavaju (Mozzanica i dr. 2016; Wilhelm i dr. 2008).

Prevalencija benignih bolesti glasnica slična je kod muškaraca (2,7 %) i žena 
(2,6 %), no viša je kod onih s izraženim glasovnim smetnjama (10,9 % muškarci; 
10,5 % žene) (Byeon 2016). Također, pokazalo se da nastavnice imaju više proble-
ma s glasom: čak 1,4–3,6 puta viši rizik (Preciado-López i dr. 2008; Smith i dr. 
1998) te 1,8 puta veći rizik izostanka s posla (De Jong i dr. 2006).

Žene češće negativnije procjenjuju vlastito zdravlje (Han i dr. 2003), sklonije 
su prevenciji (Waldron 1988) i češće traže medicinsku pomoć zbog glasovnih pro-
blema (Best i Fakhry 2011; Van Houtte i dr. 2010, 2011).

3.	 Istraživačka pitanja i ciljevi rada

Primarni je cilj ovoga istraživanja ispitati povezanost dobi, spola i zanimanja 
s parametrima vokalnog zdravlja. Dodatni je cilj analizirati na koji način navedeni 
čimbenici utječu na prevalenciju i tipologiju glasovnih poremećaja. Nadalje, ima-
jući u vidu dokazani utjecaj intrinzičnih i ekstrinzičnih rizičnih čimbenika na vo-
kalno zdravlje, istraživanje je usmjereno i na utvrđivanje uloge određenih životnih 
navika u razvoju i distribuciji glasovnih poremećaja.
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S obzirom na navedeno, postavljena su sljedeća istraživačka pitanja:

•	 Postoji li statistički značajna povezanost između dobi, spola i zanimanja te 
vrste i učestalosti glasovnih poremećaja?

•	 Kako životne navike pridonose pojavi i distribuciji različitih tipova glasovnih 
poremećaja?

4.	 Metodologija

U okviru suradnje Odsjeka za fonetiku i KBC-a Sestre milosrdnice te forma-
liziranih institucijskih kratkoročnih financijskih potpora Sveučilišta u Zagrebu11, 
provedeno je istraživanje s ukupno 251 sudionikom. Istraživanjem su prikupljeni 
materijali12 koji uključuju: anamnezu, osnovne metapodatke13 o sudionicima istra-
živanja (pacijentima), samoprocjene životnih navika14 te pristanke sudionika za 
prikupljanje i objavu podataka u skladu s etičkim načelima Helsinške deklaracije. 
Za analizu podataka korištena je deskriptivna i inferencijalna statistika. 

11 Institucijske potpore voditeljice prof. dr. sc. Gordane Varošanec-Škarić (Zvučna baza hrvat-
skoga govora (2021); Fonetska analiza korpusa atipičnih glasova (2022); Zvučna baza atipičnih 
govornika hrvatskoga jezika (2023)) te institucijske potpore voditeljice doc. dr. sc. Ive Bašić 
(Zvučna baza atipičnoga govora (2024); Fonetski parametri atipičnog govora (2025)). Suradnja s 
KBC-om Sestre milosrdnice uspostavljena je s otorinolaringologom, subspecijalistom fonijatri-
je prim. Sinišom Stevanovićem.
12 Istraživanjem je prikupljen i 251 upitnik Indeksa vokalnih teškoća (IVO; engl. VHI – Voice 
Handicap Indeks) za samoprocjenu glasa, koji zbog ograničenja duljine rada neće biti predstav-
ljeni u ovome članku. Analizom pouzdanosti (Cronbachova alfa) utvrđena je dobra interna 
konzistentnost testa i dobra pouzdanost mjernog instrumenta (VHI upitnika) s rezultatom od 
0,712.
13 Metapodatci su uključivali informacije o spolu, dobi, razini obrazovanja, zanimanju, mjestu 
rođenja i najduljega boravka te informacije o životnim navikama: konzumaciji alkoholnih i 
gaziranih napitaka te duhanskih proizvoda.
14 Samoprocjene životnih navika uključivale su podatke o konzumaciji alkoholnih i gaziranih 
pića, duhanskih proizvoda te razini vokalne aktivnosti (s obzirom na zanimanje i vokalnu aktiv-
nost u slobodno vrijeme). Pod malom vokalnom aktivnošću obuhvaćena su zanimanja: skladištar, 
spremač, domar, šumar, zaštitar, vozač itd., pod umjerenom: liječnik, ekonomist – službenik, 
bagerist, vojnik, željezničar, sociolog, arhitekt, student, modni dizajner, ugostitelj, učenik itd., a 
pod velikom vokalnom aktivnošću zanimanja poput: pop-pjevač, glumac, pravnik, učitelj, nastav-
nik, profesor, odgajatelj, službenik, frizer, operni pjevač itd.
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5.	 Rezultati i rasprava

Dosadašnja istraživanja pokazala su da veći broj žena prijavljuje zdravstvene 
probleme općenito i probleme s glasom, u općoj populaciji (Best i Fakhry 2011; 
Carding i dr. 2006; Martins i dr. 2016; Preciado-López i dr. 2008; Smith i dr. 
1998), što je potvrdilo i ovo istraživanje. Naime, na uzorku od ukupno 251 upitni-
ka, 62,9 % čine žene (N=158), dok 37,1 % (N=93) čine muškarci (Ž:M je 1,7:1).

S obzirom na dob, odrasle su osobe zastupljene s 98,4 %, a djeca i adolescenti s 
1,6 %15 (djeca – N=2 (0,8 %) i adolescenti – N=2 (0,8 %)). Mladi odrasli (20–35 g.) 
čine 17,5 % (N=44), odrasli srednje dobi (36–60 g.) 43,8 % (N=110), a odrasli 
starije dobi (> 60 g.) 37,1 % (N=93). Rezultati provedenog istraživanja idu u pri-
log studiji provedenoj na 296 pacijenata s glasovnim poremećajima kojima je bila 
potrebna glasovna terapija16. Naime, najbrojnija je bila dobna skupina od 25 do 50 
g. koja je bila u udjelu od 69,6 %, s većim udjelom žena (67,2 : 32,8 %) (Shrestha 
i dr. 2021).

Prosječna je dob sudionika u ovom istraživanju 53,1 g., a medijan 54, nešto 
viša od 48 g. koje navode Lyberg-Åhlander i suradnici (2019). Za muškarce je 
prosječna dob 55,8 g., a medijan 56 g., dok je za žene prosječna dob niža, odnosno 
51,6 g., a medijan 54 g. Najmlađa pacijentica imala je 8 g., a najstariji 93 g. U sku-
pini muškaraca najveći broj osoba s vokalnim poremećajima javlja se u starijoj dobi 
(16,3 %), a kod žena u srednjoj odrasloj dobi (28,7 %) (vidi tablicu 1).

Tablica 1. Prikaz zastupljenosti osoba s vokalnim poremećajima s obzirom  
na čimbenike spola i dobi (ukupno)

DOB
SPOL djeca adolescenti odrasli – mlada dob odrasli – srednja dob odrasli – starija dob
M 0 % 0,4 % 5,2 % 15,1 % 16,3 %

Ž 0,8 % 0,4 % 12,4 % 28,7 % 20,7 %

15 Očekivan je vrlo mali uzorak djece i adolescenata jer se pretpostavlja da se većina njih ipak 
obrađuje i liječi u dječjim bolnicama i klinikama za dječje bolesti.
16 Isključeni su pacijenti kojima je bila potrebna kirurška intervencija.
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Distribucija zdravstvenog stanja uključivala je skupinu benignih, premalignih 
i malignih promjena na glasnicama (tablica 2). Pod benignim stanjima navedeni 
su: polipi i noduli, laringofaringealni refluks, laringitis, Reinkeov edem, kronični 
kašalj, granulom, papilom, cista, pareza i paraliza glasnica, benigni tumor, disfonija, 
spastična disfonija, švanom, laringofaringitis i rodna disforija – poremećaji gla-
sa (ukupno: 90,8 %). Premaligna stanja uključivala su lekoplakiju, prekancerozu i 
displaziju (ukupno: 4,4 %), a maligna stanja karcinome larinksa, maligne neoplaz-
me (zloćudne novotvorine) na glasnicama (ukupno: 4,8 %). Prema studiji Goud i 
Sruthi (2025), značajno je veći udio malignih (32 %) stanja.

Tablica 2. Distribucija zdravstvenog stanja pacijenata  
u odnosu na dobnu skupinu

DOB
DIJAGNOZA djeca adolescenti odrasli – mlada dob odrasli – srednja dob odrasli – starija dob
benigna stanja 0,8 % 0,8 % 17,5 % 43,4 % 28,3 %

premaligna stanja 0 % 0 % 0 % 0 % 4,4 %

maligna stanja 0 % 0 % 0 % 0,4 % 4,4 %

Distribucija zdravstvenog stanja u odnosu na spol pokazuje da kod pacijenata 
84,9 % čine benigna stanja, 5,4 % premaligna i 9,7 % maligna. U skupini pacijenti-
ca benignih je 94,3 %, premalignih 3,8 %, a malignih 1,9 %. Na temelju navedenih 
rezultata, utvrđena je statistički značajna razlika (χ²(2)=8,31, p=0,016) u distribu-
cijama zdravstvenih stanja između muškaraca i žena. 

U ograničenom uzorku pacijenata s malignim bolestima utvrđen je udio od 
73 % muškaraca i 27 % žena, od kojih su 82 % pušači, a 18 % nepušači, što ide u 
prilog rezultatima prethodnih istraživanja (Liao i dr. 2025; Park i dr. 2022; Verro 
i dr. 2025; Yang 1989).

U skupini pacijenata 84,9 % ima dijagnosticirane benigne promjene na gla-
snicama, dok je u skupini pacijentica prevalencija viša (94,3 %), što ide u prilog 
istraživanju Byeona (2016).

Od benignih bolesti, znakovit je udio nodula s obzirom na čimbenik spola. 
Naime, značajno prevladavaju žene (92 %), čemu može doprinijeti zanimanje jer 
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su prevladala ona zanimanja kojima se češće bave žene i koja uglavnom uklju-
čuju povećanu vokalnu aktivnost (odgajatelj, prodavač, pop-pjevač, upravni refe-
rent i pravnik). Ostali su mogući čimbenici spolni dimorfizam i ranija intervencija 
žena. Rezultati idu u prilog drugim studijama kojima je utvrđena ista tendencija 
(Herrington-Hall i Lee 1988; Zhukhovitskaya i dr. 2015), a općenito rezultati 
pokazuju veću prevalenciju žena u skupini osoba s benignim promjenama na gla-
snicama (Marchese i dr. 2022). 

Također je zanimljiv podatak da u uzorku osoba s Reinkeovim edemom ima 
14 % muškaraca i 86 % žena, od kojih su 93 % pušači, a tek 7 % nepušači17. Za 
pretpostaviti je da je prevaga žena prisutna zbog toga što simptomi Reinkeova 
edema (sniženi osnovni ton glasa, promuklost, hrapavost glasa, koji se impresi-
onistički još nazivaju pušačkim glasom) manje utječu na estetiku muškoga glasa. 
Ženski je glas dijametralno suprotnih karakteristika, zbog čega se vjerojatno žene 
češće javljaju otorinolaringologu. Etiologija Reinkeova edema usko je povezana s 
kroničnim pušenjem, koje potiče oksidacijski stres i druge promjene na glasnicama 
(Gugatschka i dr. 2019). Refluks te ponavljana fonotrauma i izloženost iritansima 
dodatno doprinose razvoju bolesti (Grossmann i dr. 2021). 

Rezultati dobiveni u ovome radu idu u prilog rezultatima koje navode Barmak 
i suradnici (2024) te Jones i Song (2023). U uzorku osoba s Reinkeovim edemom 
81,7 % čine žene, od kojih je 88,5 % bilo pušača, dok su preostali bili bivši pušači 
(Barmak i dr. 2024).

Distribucija sudionika istraživanja s obzirom na samoprocjenjenu razinu vo-
kalne aktivnosti ukazuje na to da je najveći udio sudionika (49 %) umjereno vo-
kalno aktivan, da je nešto manji udio (31,9 %) izrazito aktivan, dok je udio najniže 
razine 19,1 %.

Provedenim istraživanjem ispitan je i odnos između životnih navika i zdrav-
stvenog stanja sudionika istraživanja. Rezultati ANOVA analize pokazali su da 
postoji statistički značajna razlika (χ²(2)=7,76, p=0,021) u zdravstvenim stanji-
ma sudionika istraživanja, s obzirom na različitu razinu konzumacije duhanskih 
proizvoda (niska, srednja i visoka). Efekt veličine ε²=0,031 ukazuje na mali do 
umjeren učinak konzumacije duhanskih proizvoda u varijabilnosti zdravstvenih 

17 U uzorku nepušača (7 %) u skupini osoba s Reinkeovim edemom nisu utvrđeni ostali mogući 
uzroci, pa je za pretpostaviti da je mogući uzrok pasivno pušenje.
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stanja. Statistički značajna razlika (W=3,88, p=0,017) utvrđena je u zdravstvenim 
stanjima između niske i srednje razine konzumacije duhanskih proizvoda. Pušenje 
nije samo uzrok Reinkeova edema (Marcotullio i dr. 2002; Zeitels i dr. 2002) već 
je značajno povezan i s kroničnim laringitisom, laringealnim keratozama i larin-
gealnom leukoplakijom (Feierabend i Shahram 2009; Syed i dr. 2009). Pri višim 
dozama duhanskog dima dolazi do promjena na epitelnoj i sluzničkoj barijeri gla-
snica (Erickson-DiRenzo i dr. 2021).

Utvrđena je i statistički značajna razlika (χ²(2)=7,25, p=0,027) u distribuci-
ji zdravstvenih stanja s obzirom na razinu konzumacije alkoholnih pića. Naime, 
efekt veličine ε²=0,029 ukazuje na mali do umjeren doprinos konzumacije alko-
holnih pića u varijabilnosti zdravstvenih stanja. U usporedbi skupine sudionika 
s niskom i visokom razinom konzumacije alkoholnih pića utvrđena je statistički 
značajna razlika (W=3,37, p=0,045) s obzirom na distribuciju zdravstvenih stanja, 
dok u zdravstvenim stanjima s obzirom na konzumaciju gaziranih pića nisu utvr-
đene statistički značajne razlike (χ²(2)=3,76, p=0,152).

6.	 Zaključak

Rezultati provedenog istraživanja potvrđuju da postoje značajne spolne razli-
ke u distribuciji glasovnih poremećaja, pri čemu žene češće prijavljuju poremećaje 
glasa. Benigne promjene na glasnicama češće su kod žena, dok su maligne promje-
ne zastupljenije kod muškaraca. Ove razlike dijelom se mogu objasniti spolnim 
dimorfizmom te društvenim ulogama i profesionalnom vokalnom aktivnošću. Pu-
šenje, konzumacija alkohola i povećana vokalna aktivnost istaknuti su kao rizični 
faktori, osobito u razvoju Reinkeova edema i drugih benignih promjena. Rezultati 
naglašavaju važnost edukacije, preventivnih mjera i ranog prepoznavanja problema 
s glasom, osobito kod glasovnih profesionalaca, kao i potrebu za povećanjem svi-
jesti o spolnim razlikama i učincima različitih čimbenika na zdravlje i proizvodnju 
glasa. Osvještavanje i zaštita vlastitog zdravlja ključni su za smanjenje rizika i oču-
vanje funkcionalnosti glasa kroz život.
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Voice disorders: who, when, and why?
Abstract

Voice disorders are defined as alterations in voice quality, pitch, and/or inten-
sity relative to the speaker’s age and sex, and may be perceived both subjectively and 
objectively. Given their negative impact on quality of life, such disorders often cause 
concern among speakers even when symptoms are not noticeable to others. The 
aim of this study was to examine the associations of sex, age, and occupation with 
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the prevalence and type of voice disorders, and to identify the role of risk factors 
such as tobacco use, alcohol consumption, intake of carbonated beverages, and ex-
cessive vocal activity. A total of 251 metadata records of individuals diagnosed with 
a voice disorder were analyzed. Results indicated a higher prevalence of reported 
voice problems among women, with the mean age of participants being 53 years. 
The highest prevalence of disorders in men was observed in older age (> 60 years), 
whereas in women it was most common in middle age (36–60 years). In 68% of 
cases benign vocal fold lesions were diagnosed, in 5.4% premalignant, and in 9.7% 
malignant changes, with statistically significant sex-related differences in the distri-
bution of health conditions. Moreover, vocal fold nodules were substantially more 
common in women (92% vs. 8%), as was Reinke’s edema (86% vs. 14%), suggesting 
the influence of distinct etiological factors. Analysis of vocal activity showed that 
the largest proportion of participants were moderately vocally active (49%), while 
smaller proportions were highly (31.9%) or minimally active (19.1%). Statistically 
significant associations were found between health status and levels of tobacco and 
alcohol consumption, with small to moderate effect sizes, whereas no differences 
were observed for carbonated beverages. These findings underscore the importance 
of preventive strategies and education on vocal health, particularly among popula-
tions at elevated risk for voice disorders.

Keywords: voice disorders; risk factors; sex; age.


