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El Profesor Dr. A. PEDRO PONS ha sido elegido Presidente

de Ja Real Aca'demia de Medicina de Barcelona.

El maestro de tantas promociones médicas, maestro de

maestros) después de ocupar los puestos más relevantes

de la Ciencia Médica Catalana, ha sido galardonado con la

máxima distinción, con la elección para la Presidencia de

la Institución que más pesa en el palmarés íntimo de un

hombre de ciencia: el máximo prestigio en su tierra.

La nueva época de la Real Academia iniciada por el

Etxcmo. Prof. Dr. PEYRÏ y continuada por el Excma Dr.

COROMINAS, entra ahora en una tase en que, en manos

del P1f>O!. PEDRO PONS, ha de olcomear un nivel insospe-
-chado dado el conjunto académico actual, el nivel cien ..

tífico logrado por la medicina barcelonesa y por las carac­

terísticas que el Prof. PEDRO PONS da a sus actuaciones

cuando de una manera predilecta así se lo propone.

Nos consta que la disposición y buenos propósitos del

Ilustre Maestro, constituyen una clara promesa de que la

Real Academia va a entrar en una época de gran lucidez

y que sus actividades van a culminar en un floreciente
avance de la Medicina Catalana.

La Revista ANALES DE MEDICINA Y CIRUGíA, por­
tavoz de las actividades científicas de la Real Academia

de Medicina de Barcelona, siente la satisfacción de poder
exponer la magnífica labor académica de esta nueva época
bajo la dirección del Excmo. Prof. Dr. A. PEDRO PONS.

l.
-



 



ORIGINAL£S

LA VOZ, LA PALABRA y EL CANTO

Prof. F. CASADESUS

A voz humana s indudable-
m nte el medi de expresión

fi im ortante de q e di pon el
hombr ara comuni ars co us
s mejantes. e ahí I trascenden-
cia qu ara él ti ne cualquier aI-
t ación d la misma; y si bien es

v r ad que la importancia de tal
alt ración sube de punto cuando
s trata de los qu pudiéramos lla­
mar pr fesionales de la voz no lo

en gu en cualquier indivi-
habida siem re en cuenta la

d bi a roporción, la más equ ña
alt ra i' o disfonia suele ser cau-
sa no sólo de reocupación por su

part ino además en muchas
oca ion de im ortantes trastor-
no n vida social.

ta consideraciones me han
m vid a pensar que quizás el co­
nocimi to de los mecanismos y
con ICI n s de la formación y de
la misie de la voz para la debi­
da utilización de la misma con ob­
jeto de obtener 1 mejores resul­
tad tanto por Io que se refiere
a la alabra habl a como ara el
canto, podría e nstituir la base pa­ra un tema, como La 0') la pala­bra y el canto que udiera resultar

de suficiente interés para 1 di er­
tación que obli atoriame te
desarrollar esta tarde en sta 0-
lemne sión de a ertura del Cur­
so de 956 a 57 n esta eal Aca­
demia.

dichas esta palabra a ui a
de introducción permitidme, qu
sin más entre d lleno n la
posición de las materias qu com ..

rende 1 tema enuncia o.

La voz

n la formación de la voz hu­
mana como en todo instrumen
de música d viento, es necesario
el concur d un fuelle para la -

zar el aire sobre el órgano que vi­
bra pro lictor del sonido en I
hombre constituído por el aparato
res iratorio inferior' del órgano
vibrante que roduce el sonido, la
laringe y más concretamente la
cuerdas vocale .

y de una serie de
resonadores que, uniendo armóni­
cos al sonido fundamental origina­
do en la lotis han de perfeccio­
narlo y c mpl tarlo para darle 1
timbre que ha de caracterizar al
sonido para e nstituir la voz emi-
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ti a y ue án formad or la

cavidades supraglóticas desd la

mi ma laringe la faringe en todas

su orciones las fosas nasal s y

la cavidad bucal.

Fuell. ara la buena emisión

de la voz es necesario qu 1 fun-

cionami nto de todo este com lej

a arato sea normal y adaptado a

la función fonatoria. Por ejemplo

no basta que el fuelle respiratorio

cumpla bien su función res irato­

ria sino que se acondicione nara

la mejor emisión d la voz. I s -

ni o, tanto en la palabr hab-a a

como n el canto requiere que la

inspiración no sea forzada y que a

expiración sea muy bien raduada

ya que de ello depend el soste­

nimiento sin fatiga de 1 v z y la

vibra ión adecuada de la cuerdas.

La expiración depende principal­

ment de una buena lasticidad

pulmonar. Por eso el enfisematoso

es un mal cantant . La r s iración

d be ser costo abdominal sin pre­

dominancia torácica, haei ndo que

I diafragma contribuya a soste­

ner la expiración. Debe graduarse

exactamente el aire expirado nece­

sario según la contracción de las

cuerdas, porque así s .gasta sólo

el necesario y no hay aire parásito

que enmascara la brillantez del so­

nido emitido. En los alumnos de

canto suele notarse el aire parásito

como un soplo añadido a la voz

emitida por no graduar bien la ex­

piración por inadaptación entre Ia

presión subglótica n esaria y la

[
t
r

y CIR. Gi V 1. VII, - ,0 1 2

ntracción de las cu

ara 1 sonid qu se

corrige con 1 estu

f sional no lo tien .

Or no ibr vni .

r fier al órga a fonat

ment di ha la larin

tener

ment

vocal

t la

ma

re i rtro a li o

da la elasti ida

tomand la forma

tiem a d a roxima ión medio de

las cuerdas es mayor n la voz gra­

ve y menor la a uda muy cor­

ta en la de falset. n c' rto indi­

viduos no Il an juntar ín 'ma­

m nte ya que n indi ensable

la com leta a r ximación ara la

emi ión del sonido; basta con que

pr sent n las cu rd s una cierta

re istencia al as del air .

Sin

embar a en la voz de falsete si

no es com leta la oclusión la ela..

ridad d 1 sonido está di minuída.

Por otra parte la contracción si­

multánea d todos los músculos in-
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trí s y extríns cos de la larin­
I act fonat ri contribu­

ti mpo a dar a ést
d cuada, di­

los "ra-

s nadar

e nadar . n la f

clara
ro u e lo contra-

ar e m jor la la­
rin baj ara los sonidos bajos
yalta ara los altos si bien hay

n que lo contrario es paten-
tén a si m r resente

ición alta o baja de este
ór 'an n t' n nin una influ n ia
sobr 1 altura d I nid, sino

bre el timbre por su acción obre
los reg. nadares al inclinarse sobre
la faringe. De todos modos en el

canto, cuando no se obtiene bien el
timbre que se busca en un cantan­
t u de ver de estudiars la po-
i ión de su laringe para int ntar

encontrarlo.

La voz bella de color d cali ad
d nde mucho del buen a orde
entr misión del s ni o y ac fi -

aci 'n de la resonanci aJ lo que se

uede mo ificar con el estu io. e

da mu ha importa cia or so a

a 1 n ua hasta lla 1 rIa or al­
gunos rofesores de canto el timón
â Z anta' 1 que es debido a su

ran movilidad que obedece mejor
la v luntad y lleva consigo la
ula ión parcial de la posición

del vId 1 aladar y de la larin-
e. er, n definitiva s li toda

las cavi a es supraglóticas las que
deben acordarse para una m 'or
resonancia.

El al jamiento del velo del pa­
ladar n t rba la misión de las
nota graves p ro si la de las a ll­

as. a ada cierta altura no es po­
ible nasalizar una nota.

a abertura de la bo a no es ne­

cesaria n absoluto para Ia emisión
de la alabra y del canto. Los ven­

trílocuo lo demuestran por aco­

I a aci nes d la lengua y el v lo.
or eso s comprende que el mo­

vimiento de los labios y la abertu­
ra de la boca no es indispensable
exagerarlos para cantar y cada ar-

ista u de adaptarlos a su mane­

ra de cantar. Hay algunos ma s-
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tros qu ac ns j
atrás la e mi ura labiale ,

roduce la 1 amad faI.

ado fea e innee s'aria'��:

De todo 1 dicho e d s � nd'

gu en la formación ,ci Ja y.. Z )lU-.

ana es d capital im ortancia

bu n
funcionamient de t

rata f nador en su onj nt

a alteración d ualquiera

a t ued

1

ue debe

educ d r.

d la vo .

d

q i o

ntre lo rill ro ie en ri-

mordial im ortan ia los ca actere

que p dríamos llamar bioti ológi-

s ha ta el pun o ue se ede o

llos ayudar a la clasificación d 1

voz, Así 1 tenor sue er baj

e statura, on cuello orto y an­

ha y pecho ancho' 1 barít no ct

talla m dia, cu 11 lar o y pe h

fuert ; y el bajo más bien 1 n

lín o. La soprano dram' tica m

robusta cuello largo y fuerte

emu Vol. VII. - .0 1 2
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La Palabras a, un centímetro. En

ambia s mucho me­

bajand solamente la

li voz una tercera parte
ct va y 1 alarg miento

s mínimo. n cuan ...

totales de la

Uf nte ese

a bio rof'un-

el solfeo debe ros-

xo ti ne una

bre I s carac ..

do la voz de

a

ue r ta a

a la gran dife­

entre la mujer
much menos

a u en el se-

antar

la edu an ara

ma su máxim

269

i nosotros utilizarn s la voz mo­

dulándola y articulé ndola, según
reglas preestablecidas y re rda

das r nosotros tendremos a

nuestra dis osíción la manera de

ex r sar nuestro yo interior o sea

el len. uaje.
El lenguaje se compone e la

ela ución o trabajo síqui o cere­

bral ara qu la idea enc ierr re su

molde lingüístico y la realización
motriz de la misma a a 1 ala

ra. _ 'uede háber, pu defe t s de

locución o de dicción.

a labra como re Iizacié mo-

triz tiene, bajo el punto de vista

ci entífico, a considerar: los meca ..

ismo de eje u 'ó o movimientos

y posición de 1 s órganos: laringe,
faringe, velo, lengua y labi que
intervienen en su producción ; los

elern ritos o material fonéti fo­

nem ) que utiliza para juntarlos
y di ribuirlos según la or _ n de

elocu Ión recibida y ciertos el men­

tas musicales que la erf'ecci nan.

Los mecanismos de ejecución
ueden ser explorados por el fo­

niatra hablé ndose erfeccionado

much su ex loración últimamen­

te por los modernos medios d ex-

loración a su alcance: ya p r el

regist a fonético con el m'toda
Rousselet a los oscilógrafos elec­

tro-rna .néticos: o con la moderna

exploración radiológica: radioscò­

pia, radiografía, tomografia, cine­
radio rafía; o con la laringo-· ar in­

aosco
.

a. ,Ellos permite con cer

mejor los movimientos y posicio ..
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ue r -

n S d los diferente el m 1 to

constitutivos de los mecani mas de

ejecución poniendo a li alcance el

cono imiento de la e usa de mu­

chos trastornos de dicción ara su

carr cción.

El material fonético o fonemas

lo constituyen las vocales y conso­

nant y su enlace' los ruidos que

los acompañan a los substituyen

y los silencios.

En cuanto a los element mu-

sical s el ritmo y la melodía que

difer ncian y tanto embell nlas

voces
cultivadas.

t °lización de l pala ra. Par

la d bida utilización de la pa abra

hay iertas reglas general s qu

debi ran ser conocidas p r todos

y, en especial, por los profesiona­

les d la mi sma. D su utilización

depende en buen grado la conser­

vación en buenas condiciones de la

voz su mejor rendimiento los me­

jores efectos sobre el auditorio et­

cétera.

En general se respira or b ca

y nariz durante el discurso, con

pre erencia por la boca sin hac r

ninguna inspiración profunda an­

te de hablar, como en la gimnasia

a el canto lo que es más bi n er­

judicial. Se debe respirar durante

el discurso no profundamente, sino

cuando se siente necesidad mien­

tras se habla, aprovechando los si­

lencios que siguen a un largo e­

ríodo para la respiración nasal.

a articulación debe ser bien dis­

tinta pero sin forzar ni hacer con-

O\.ol' VIo- 2

trac iones vi 1 nta ar

ulte bien int ligible.

La ltura d la v z o entonacié n

durante el ur com r nd en

gen ral, do tavas a dos y me ía,

na nota con tantemente n-

contra a y constituy la llama a

nota fundam nial u ual, itua a

entr 1 ol y el Mi_ en el hombre

y una octava más alta en la mu
o

r.

En g neral se eleva el t no de la

voz más a meno ún 1 au i a­

rio: más grave en rivad más al­

ta n úblico.

I uaI su de

qu variará según el au i

r tan a n I tono co in­

t nsidad hay qu pro urar no for ..

zar sin contracturas y en ntrán­

do uno bi n d ntr d sus osi­

bilidades.

1 tim r ta im

dar colorido a la voz

curar como en el cant

bi n Ios r nadar ara acar el

máximo f to in can ar y so­

br todo evitar la mono onía. sto

unid al r stmo y m lad'a de la a-

labra en I dis urso, vitando la

ra idez qu lo h e po oint ligi­

bl dando los ambia dent na­

e on a intensidad que Io mb lle­

c n haciendo las pausas ne sa­

rias etc. son factores que contri­

buyen
extraordinariam nte a la

m jar calidad d 1 acto oratorio.

Precepto en género d di cur­

o. Naturalm nte qu entra por

mucho en el resultado y la b lleza

d 1 efecto a obt ner con el discurso
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el t n r muy en cu nta el objetivo
qu se busca y la intención y emo­

ción con que se expresa el orador.

r j mplo en la Cátedra más

qu la b lleza se desea el inculcar

fácil y claramente los conocimien­

tos a los alumnos; el político pre­

fi re con los efectos de su oratoria

convencer y arrebatar a su audito­

rio; en el foro el letrado ha de ar-

Ir con ntimiento y diafanidad

d concepto la tesis que él defien­

d . El speaker, o locutor de radio,
d be articular bien y hablar lenta­

ment ,
moderar los agudos y dar

mayor int nsidad a los graves, no

chillar y dar la sensación de cosa

vivida y no leída, si quiere califi­

carse como buen locutor. Esos son

prece tos que en la oratoria deben

t n rse muy presentes.
En la emisión de la palabra, tan­

to n la conversación como en el

discurso, deb haber una debida re­

lación ntre la elocución y la dic­

ción. Una elocución demasiado rá­

pida y abundante en que las ideas

surgen con demasiada ra idez, no

dan tiempo a una buena articula­

ción de la palabra. Producen una

taquilalia con dificultad para la

comprensión. El orador y el pú­
blico se fatigan. El caso contrario

de la bradilalia depende a de una

ideación demasiado lenta a de un

estado neuropatológico que deslu­

cen igualmente cualquier género
de discurso.

D formaciones voluntarias e in­

voluntarias de la palabra. Hay de­

formaciones de la voz voluntar. as

al hablar como en la llamada voz

cuchicheada) sin sonido laríngeo,
y en que sólo se articula la pala­
bra con los labios, boca y lengua;
la voz del ventrílocuo con laringe
fija y la boca con los labios entre­

abiertos, pero con gran dominio de

los músculos de los resonadores

para dar el tono y timbre de una

voz diferente, de ordinario más

aguda. El ventrílocuo, por otra

parte, debe tener un gran arte en

su discurso y presentación y juego
de los muñecos para mayor efecto

de su cambio de voz.

Otras deformaciones de la voz

son involuntarias, como la voz del

sordo-mudo) que por no contar con

el control auditivo, resulta chillo­

na y sin ritmo, más a menos mo­

nótona y destemplada. En general
pierden mucho aire al hablar, lo

que les obliga a hacer inspiracio­
nes fuertes y su articulación es de­

fectuosa. Maestros hábiles, si les

enseñan desde pequeños, pueden
corregir mucho esos defectos dan­

do mucho mejor entonación a la

voz de los sordo-mudos.

En la sordera adquirida también

suele elevarse más la voz y ten­

der a la monotonía, debido igual­
mente a la falta del control audi­

tivo.

El canto

El canto es un arte que utiliza

por lo mejor el perfecto instrumen­

to de música que es la VO?,

Aunque todos puedan más a me­

nos cantar, no cabe duda que para
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11 'ar a ser un buen cantan e se

requiere un don de la natural z

r sp cto a la voz y al oído, e de­

c una materia prima sin la cual

a hay posibilidad de llegar a ser-

I . P ro también n.o es menos ver­

dad que esto sólo no basta sino

qu es preciso saber educarla y ela­

borarla debidamente ara sa ar de

I misma el mayor rendimien

s'ble y dis oner al mismo ti fi a

d otras cualidades de inteli e

y arte que la complementen.

legar a ser un gran arti

ca to es un su ñ dorado, u a me-

a que much s aspiran atraído

y fa cinados por Ile ar a r ído-

l de las multitudes y or 1

c antiosos emolumentos qu pu-

n alcanzars. ,sin embargo
bien pocos on 1 que lleg n.

aún éstos tien n qu saber e n er­

var el tesoro que oseen. e hí

la importancia de la fonia ría en

el canto; foniatra y maestro ct

canto tienen un papel primor .ial

n la formación del cantante. No

ba a tener una materia prima de

rai valor de cualquier or n q
a' es n cesario saber ex lotarla

ebidamente y procurar obt ner de

la misma el máximo rendimiento.

Lo que constituye la misma ma­

t Tia prima n el canto s a la

ca idad de la voz su timbre que

u de hacerla única por la brillan ..

tez del mismo puede ser aún r-

feccionada debidam nte por el me­

jor uso de los resonadores en su

emisión y embellecerla tanto con

,

tos como con otras condiciones

y fRU Í Vol. X VI, - ,u 1 2

de que depend la estética del so­

nido en el canto amo son la exac-

itud la entonación y el d bido

ostén dIs nid .

La p reta xactitud en

t ión de en d ata ar hi 11

sonido que se va a emitir a la al­

tura pr ci a y lue a 8,0 t n Tl

la misma altura.

más baj
d Z'ZXZT

ura e

itorio.

n buen

Il mad

sibles.

'I'ambién la unión debe s lee

perf n re los dif r so-

nido iversa al ura

dad d lízamien

que 11 ma el legato
ra la e t l'ica de la v

ma

voz

cantada obtiene por una vibra­

ción on o cilacione n rrnales en

qu llama to n rmal.
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al hecho de que

rre

minim rodu ión d
un so ido. as dif r ncias de in­
t nsidad TI cada a de li vibra­
t n d dos a tre deci­

altura d medio tono
z humana y de un cuarto
ara los instrumentos de

xplica fisiológica­
vibración de los

una virtuosi-
d tiples ligeras
rolon 'and much los trilles pro-

duc TI ntusia ma del úblico.
as d n as d 1 trille tienen ca­

da una li vibrato diferente.
ro a arte d todas esas consi­

d ra ion ··s ara la mejor estética
d I sonido en la voz cantada es

ne esario indis ensable para el
profesional del canto conocer tres
h chas fundamentales en el ejerci­
cio d 1 mismo: la clasificación de
Ia voz, I conocimí nto de los re-

y CIRUGÍA _73

istros y el apoyo de la v z. El
maestro de canto y 1 foniatra de­
b n ser I orientadores indispen­

ables a te respe t . De u buena
actuación depend n gran arte
la arrera del futura artista.

Cla if a ión de la oz. a la-
ificación debe hacerse por tres

consideraciones principales: la ex­

t n ión} el timbre y la te itura.
La extensión d los sonido que

uede emitir la voz humana, com­

prende alrededor dunas uatro
octavas desde el fa, al mis; pero
corrientemente la voz de cada per­
sona tiene unas dos octavas. Se-

ún el sitio de la escala musical
en que se halla colocada la exten-
ión de la voz de un cantante se

clasifican en los tres tipos clásicos
d bajo, barítono y ten<?r ara las
voces de hombre y en las d con­

tralto, mezzo-soprano y soprano
ara las de mujer. a voz d bajo
e extiende aproximadam nte del

fai al fa ; la de barítona del la.
al la, y la de tenor del d02 al do.;
la de contralto del mí, al mi, y la
d mezzo del sol, al sol y la de so­

prano del d03 al do., Es decir, se­

gún la extensión en una altura de­
terminada quedarán clasificadas
las diferentes clases de voz.

Ahora bien, hay voces que se

ajustan bastante bien a esta clasi­
ficación por su extensión en la al ..

tura correspondiente, yendo acom­

pañadas por un timbre que las ca ..

racteriza igualmente y que hace
f' cil su clasificación. Pero hay mu­

chas voces difíciles de clasificar
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porque su
extensión es ba an e

mayor y el timbre puede orres-

p nd r a dos clases de vo ró-

xima .
Aun uando la voz un

cantante compr nde habi ualmente

d 2 a 2 yj octavas soliendo cantar

con 3 Ó 14 notas solam nt en al-

unas la extensión es much ma-

yor
udiendo

alcanzar d a

tava y
extenders por abajo

arriba de la extension

para una
determinada ela

E necesario entonces ner en

cu nta lo qu s llama la t itura,

d cir el es acio de ext on e

la escala en donde el artista canta

má cómodamente sin forzar.

n todo los casos
difíciles de

ela ificación 1 foniatra uede ser

muy útil al maestro
dant. 1

xamen de las cuerdas su longi­

tud sobre todo; los cara tres bio­

tí icos de que antes hemo habla-

el volum n de las cavidad s d

r anancia más pequ ña en la

voces altas) � etc., pue n ayudar

en los casos d dificil clasificación.

Deben dars preferencia n estos

cas os a los caracteres r ominan­

tes, como on la Ion itu de la

cuerdas y el volumen d las cavi­

dades de resonancia, má que a los

caracteres biotípicos y a la anchu­

ra y espesor de las cuerdas. Estos

últimos sirven más para
subclasi­

ficar (soprano lírica, dramática

bajo canta te etc.). n general

los caract res más im ortantes pa­

ra la clasificación son la altura d

la voz y su timbre así como la

longitud de las cuerdas en los ca­

sos dudosos' pero la tesitura es

quiz' la más im rtan qu

que un v

timbre

ar la v

ismo ton

b ada no rr pon

tono y timbr de 1

or cierto hábitos

funcional im u ta

La pru ba del e sor

rivar del e ntrol au

cla­

n an .

1

z ha­

re al

antada

la voz

xamina a.

Hay qu t ner que no

son rara la discor ancias entre

la ba anatómicas di has de ela- ,

sificación : or ej fi 1 cuerdas

cortas
cavidade

grand o vicever ra

ve con relativa frecu ncia. Por eso
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fr

1 maestro d

or el fonia-

as ca s dudòsos a

tanta la importancia
ión para el

nto que n

iales d bi -

los alum-

n

n 1 nto se admi-

1 llamado pri-
a

I d P ho} y el

de su v z,

o cinc n ta ms

de pe h .

Elr

voz

n­

tercios con

nte la part
cha. En ge­

e cabeza co­

en las cuatro

a udas d su

j r existe ti­

tr s octavas

n n las cuatro

raves en va'?

ha se reconoce

I nitud v lum n y mayor

robust rr de los sonid s. En él t da

la ma a d las cu rdas vibra: re­

borde mucoso, li am ritos de las

e er a y el músculo de la mis­

ma
t

sea el haz interno del tiro­

arit n ideo. Para las notas graves

la t n ión de la cuerda mode-

ra a' as para las a u e' -

tra r inaria. En el regi tro de ca­

beza I s sonidos son más dlados

m n voluminosos utili ándose

en la notas 1 vadas 11 ando a

adquirir en las notas aguda de la

voz d mujer una intensi ad ex­

tra rdinaria. n ste ristra las

cu rda vocales no vibran n todo

su sp sor ·como ocurre n la voz

d cha, limitándose la vibración

al r borde mucoso y a los 1i amen­

tos e las cuerdas sin vibrar el

músculo de las mismas.

La cantidad de aire em leado es

may r n el registro de pecho que

en 1 d cabeza en el cantante en­

seña o. Por lo general pasa lo con-

trari n el no enseñad Iq qu

resulta perjudicial.

n nglaterra y Estad s nidos

son sinónimos voz de cabeza y faI

sete. n Alemania llaman algunos
autores al falsete voz ct cabeza

no cultivada. Para los frances .. S,

en general, no se uede comparar

el bonito sonido de la voz de ca­

b .a al son' d más delgado del f'al­

s . En realidad la voz d cabe­

za es susceptible de modulacione

variadas, en tanto que la d false­

t no se pued aumentar dismi­

nuir. En el falsete pueden llegar
uerdas no animadas de vibra­

v'sibles a dejar pasar el air

com la boca al silbar.

El paso de la voz de cho a voz



276
LES DE ED/Cl

de cabeza varía de lugar según la

ela de voz y aun n un mi rno

individuo si tiene o no la va cul-

tivada. D sde lueg n una

cultivada existe el pas

tr pero no se nota, lo q 11 o u-

r en as vo es sin cultivar. El en­

a ÏaI a qu no se nat el pas de

re istros es a lo qu s llama ho­

mogeneizar la voz. La oz homo-

9 'n a tiene naturalmente el aso

de registro, pero no s nota.

Aporyo d la va.. E ap yar la

voz es en realidad un 'reflejo con­

di.cionado de Pawlow. Es como el

sentido muscular, una sensación

interna subjetiva mezcla d las

ensaciones internas de las con­

tracciones musculares la r s nan­

cia de las cavidades el balanceo

entre el fuelle expiratorio y la la­

ringe en suma, el acoplamient de

todos los órganos que
intervienen

en el canto y que producen la sen-

ación que provoca reflejos condi­

cionados para la emisión de la voz

y a la que los cantantes llaman

apoyar la voz. La frase appoggia­

re a la testa} verbi gratia traduce

la idea de la proy cción del sonido

del abdomen a la cabeza. A algu­

nos les parece que apoyan en sitios

determinados; pero la sensación de

este reflejo condicionado es im or­

tante y si varía por
reeducación

vocal a por una intervención qui­

rúrgica sobre los resonador s por

ejemplo, el cantante tiene que vol­

ver a buscar nuevas coordinacio­

nes para lograr los estímulos que

condicionen su emisión vocal.

y emu Í Vol. X VII. - ,0 14

Esto nos d mu stra qu ni 1

tro de canto ni el foniatra d

sia no imi

fisioló i os al li turo

que muchas ves pu d

má bi n p rju j ial.

y las ex resi n fi tafóri

J. n s rles m" s ú il s qu la ci n­

tífi as.

l ído mu i al e rim rial

importancia y d be a r nder mu-

cho 1 alumn con el ej m lo. e

ahí la im ortancia de un b n

ma stro. st en cambio d be

pr urar no querer
modificar o

ada tar a su ro ia man ra d can­

tar d a ar y f rmar la voz

cuando el alumno tien una voz be­

lla y dotes d cantar bi n, natura-

l ; sino ada tar li ualidad s y

rf ionarlas. Hay u t ner re-

s ....nt qu mu has son

cantantes ya asadas su condicio-

nes por la edad a por n t n r llos

mi mas buenas vo
.

y con un

mal profesor pued II ar a darse

el ca a d que un alumno n uen­

tr despué d com nzad s sus es­

tudios, qu antaba m jar ant s de

haberlos emprendid .

TI tad aso los alumnos no de­

b n star obs sionad s or las sen­

a ion s y qu rer ca trolarlas xa­

eradam nt ara ab r si a yan

bi n si su diafra ma funciona

bien t. sino a r nd rlo y ha­

cerlo sin tener que p nsar en ello.

ue no haya confii to entre la

Cienci a y el canto.
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tudios

a d la mu-

los a los

varón. Ma ru Z Gar­

descubrid r d 1 la­

y eximi a mae tro de

e id li iver almente,
atribuía su v z d fectuosa ara el

cant a no haber d jada 1 solfeo
dur nt e

h r na ría
ti 1 llamada la alibrán, así co-

l fam t nor Ma-

1 suspen­
de solfeo duran-

d sal­

ivas d

diarias

atti decía a

qu la falta d e 'er-

d v z d un día 1 notaba

vo ..... ; que si

CIRU Í _77

asaba dos días in hacerlos I no-

aban ya los qu la r aban si
asaba tr: s días la alteración de
li voz ra atente ara tad el
lie la ía.

e tudio de cant d b n s r

os randes artista uen­

romed 'o de unos sei años

para d butar en pl nas condicio­
! s. Muy fre u tem nte las difi-

cultad s eco árnicas 1 alumno
u prisa or cantar en público
uando much s vece incitad a

firmar contratos Sl haber termi-
nado su com I ta. formación ha-

n ma ograr la carrera cuand no

11 gan a arruinar la voz del que
de otro modo hubiera podido llegar
a ser un buen a un gran cantante.

Durante .a nseñanza del canto

el alumno debe acostumbrarse a

adaptar la respiración a e t nue­

vo ejercicio. No es qu se ne esi­
te más aire que para hablar sino

que d be re ularse erfectarnente

1 aire expirado se ún la altura

intensidad de los sonidos a emitir
de a uerdo con la sen ación d apo­

yo tóraco-abdominal y la pr sión

ubglática, así como a la pre isión
d 1 ataque de las notas ni antes

ni después de la oclusión de la glo­
tis. La presión del aire en la glotis
no d be ser ni dema iad fuert
ni á masiado floja pues en tales

cas las cuerdas tien n que suplir
el def eta con un esfuerzo lo que
es p rjudicial. Esto es lo que se

Ham antar n la glotis.
ara la altura se d be ID ezar

por la nota tipo la que el alumno
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da con más facilidad y después ha­

cer ejercicios hacia arriba hacia

abajo.
Para la intensidad deben hacer­

se los ejercicios en mezzo-forte a

en forte al principio, nunca comen­

zar en piano. Los ejercicios fuertes

desarrollan mejor todas las condi­

cion s. Después se harán los pia­

nos y las filaturas de menos al má­

ximum y viceversa, y las medias

tintas después,

En cuanto al timbre el alumno

debe vocalizar con todas las voca­

les guiado or el profesor para v r

de obtener el mejor timbr según

la manera de emitir la voz.

Lo pasos de registro en 1 hom­

bre del rea al fa, y en 1 muj r

en las mismas notas en el llamad

pasaje bajo y en el verda ro

re a fa, hay que aprender a evi­

tar que se conozca logrando lo qu

se llama cu rir la voz.

ara conocer si hay esfuerzo

durante 1 canto por
trastorno

neuro-musculares el ma stro pu
-

de valerse de la prueba de Fro -

eh ls. Esta consiste en hacer 1 r

al alumna despué s de cantar. i

hay ronquera
en la voz hablada

denota esfuerzo en el canto.

* *"

De todo lo dicho se d sprende

cuán complicado es en realidad el

roceso de la utilización de la voz

humana en sus dos formas más

excelsas, o sea, en la palabra ha­

blada y el canto. Para lograr la

mayor perfección a este respecto

y C/RUGí Vol. VII. -

u 1 _

s indisp nsabl que todo ese m­

plicado mecani ma d la fona ión

se halle anatómica fisi Ió ica-

mente dentro del mayor gra de

normalidad asible. 1 foniatra

oto-rinolarin ólogo s rá el má ca-

acitad para tratar ersonalmen­

te dirigir el tratamiento los

trastornos de la voz de la alabra

del anta en colaboración con el

logopedista y el ma stro d canto

según los casos.

En primer lugar el e

la laringe y de los resana r s le

ondrá al corrient del ta a d

esos órgan
los estados

dia nóstico
n

rof sional d la voz v rbi ra-

tia, ara di tinguirla de larin itis

agu a a cróni a' n I rim r caso

el reposo v 1 y la rr IOn I

mal u d la voz, ya por mala ela- ,

sifi a ión im ación cual-

qui r otr d fecto 1 can abu-

so d la mi ma rán I medios

a mplear if r n es I trata-

miento d una laringitis a uda o

cromca. a r s ncia d nódulos

vocal s llamados ambién nódulos

d. 1 s cantante que denota casi

si ro re también abuso a mal uso

de la voz en qu el tratamiento

ortofóni a y
maniobras electrote­

rá icas de vibrac' ón armónica

su 1 n r olverlos en 1 s
rofesio­

nal s sin av nturarse al tratamien­

to quirúr ica tan imp r ante y de

tanta r
nsabilidad en los can­

tantes.

Hay qu tener en cuenta que en


