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Efeito imediato da fonacao em tubo de
silicone em cantores gospel

Immediate effect of phonation into silicone
tube on gospel singers

RESUMO

Objetivo: Investigar o efeito imediato da fonagdo em tubo de silicone na autoavaliagdo e na qualidade vocal
de cantores gospel. Método: Amostra composta por 40 cantores gospel sem queixa vocal, ambos os sexos,
18 a 40 anos. Os cantores realizaram um exercicio de trato vocal semiocluido de fonagao em tubo de silicone
LaxVox®, com uma extremidade submersa em agua a 2cm de profundidade, por 3 minutos. Antes e apds o
exercicio, foi realizada gravagao da voz para avaliagdo perceptivo-auditiva, e somente apos o exercicio foi feita
autoavaliagdo da voz e do conforto fonatério. Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva e
inferencial. Resultados: Todos os participantes relataram melhora na voz, além de propor¢ao significativamente
maior de melhora do conforto fonatorio pos-exercicio. Na avaliagdo perceptivo-auditiva, ndo houve diferenga na
comparagao das proporg¢des das categorias da avaliagdo perceptivo-auditiva pré e pés-exercicio em cantores gospel.
Conclusio: O exercicio de fonagao em tubo de silicone promoveu efeito imediato positivo na autoavaliagao da voz
e do conforto fonatorio dos cantores Gospel. Nao houve diferenca significativa na avaliagdo perceptivo-auditiva
pré e pos-exercicio de fonagdo em tubo de silicone em cantores gospel.

ABSTRACT

Purpose: To investigate the immediate effect of phonation into silicone tube on self-assessment and vocal quality
of gospel singers. Methods: The sample was composed of 40 gospel singers without vocal complaint, males and
females, from 18 to 40 years. The singers performed semi-occluded vocal tract exercise in LaxVox® silicone tube.
The end of the tube was submerged in water (2cm depth), for three minutes. Before and after exercise, voice
recording was performed for perceptive-auditory evaluation, and only after exercise, the voice and comfort phonation
self-assessments (CSA) were performed. The descriptive and inferential statistical analysis were performed.
Results: All participants reported improvement in voice. In addition, a significant higher proportion of them
indicated phonation comfort improvement after exercise. According to the perceptive-auditory evaluation, there
was no difference in the comparison of the proportions of pre- and post-exercise perceptive-auditory evaluation
categories in gospel singers. Conclusion: The phonation exercise into a silicone tube caused an immediate positive
effect on gospel singers’ voice and comfort phonation self-assessments. There was no significant difference in
the perceptive-auditory evaluation before and after phonation into silicone tube in gospel singers.
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INTRODUCAO

O canto gospel ¢ um género musical de origem afro-americana
nascido nas fazendas de escravos no sul dos Estados Unidos.
Originalmente, o canto gospel era interpretado por um solista
acompanhado de um coro e um pequeno conjunto instrumental.
Atualmente, nos Estados Unidos e em outros paises, o canto
gospel esté incluido como uma categoria de musica crista").

No Brasil, desde os anos 1990, esse género tem agregado
estilos musicais mais diversificados, abrangendo um putblico
cada vez maior. A valoriza¢do da musica gospel pela midia e
pelo ptiblico ampliou a possibilidade de participag@o de cantores
profissionais na pratica dessa categoria de canto em igrejas e
shows®9.

Sabe-se que o fonoaudiologo ¢é o profissional regulamentado
para atuar na prevencao e no tratamento de distirbios vocais,
além de aperfeicoar os padroes da voz. Nos ultimos anos, seu
papel tem ganhado espago importante na busca pela orientag@o,
promocao de saude e prevengao de alteragdes vocais em cantores
gospel®.

A atuacdo fonoaudioldgica envolve comumente intervengdes
vocais diretas, com a pratica de exercicios, ¢ indiretas, com
orientagdes sobre saude e higiene vocal®. Dentre os exercicios
utilizados pelos fonoaudidlogos na pratica clinica direta, tem
ganhado destaque os exercicios de trato vocal semiocluido
(ETVSO). Tais exercicios, como os de fona¢do em tubos e
canudos, tém sido utilizados na reabilitagdo de disturbios vocais”
e também no treinamento que visa aprimorar vozes®'¥ de
diversas populagdes, dentre as quais se encontram os cantores.

Os ETVSO de fonagao em tubos com uma das extremidades
submersa em agua foram explicados pela primeira vez por
Sovijarvi na década de 1960". O autor desenvolveu o exercicio
de fonagdo em tubo de ressonancia, realizado com a utilizagéo
de tubos de vidro com uma das extremidades submersa em agua.
Pesquisa recente® mostra que uma das principais caracteristicas
desse exercicio consiste no fato de que a extremidade do tubo
submerso em dgua provoca uma modulacdo de pressao produzida
pelo borbulhar da agua.

A pesquisa realizada por Sihvo e Denizoglu'” também
indicou que a coaptagdo das pregas vocais acontece de forma
mais suave e, consequentemente, mais eficiente, com melhor
mobilidade da borda livre das pregas vocais. Os autores atribuiram
isso ao aumento da atividade do musculo tireoaritenoideo, em
substituicdo a atividade do musculo cricoaritenoideo lateral.
Além disso, 0 ETVSO de ressonancia com a utilizagao de tubo
de silicone, também denominado de fonagdo em tubo, promove
um abaixamento vertical da laringe, expande o trato vocal e
reduz a forga de colis@o entre as pregas vocais'®.

No que diz respeito ao treinamento vocal, a técnica de
ressonancia em tubo de silicone tem sido utilizada para fins
de treinamento vocal porque permite a melhora no controle da
voz e diminuigdo da tensdo excessiva durante a fonagao. Além
disso, acredita-se que a resisténcia na agua potencializaria os
efeitos do ETVSO®™. O ETVSO de fona¢do em tubo mostrou
resultados positivos da técnica em diferentes populagdes?.

Considerando que a aplicagdo do ETVSO com a fonagao em
tubo de silicone imerso em agua pode melhorar o condicionamento

vocal e promover o equilibrio fonatdrio, acredita-se que sua
realizagdo possa trazer beneficios positivos relacionados ao
conforto fonatorio e a qualidade vocal em cantores do género
gospel.

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi investigar o efeito
imediato da fonagdo em tubo de silicone na autoavaliag¢do e na
qualidade vocal de cantores gospel.

METODO

A presente pesquisa tem delineamento prospectivo e analitico.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Centro de Especializagdo em Fonoaudiologia Clinica sob o
nimero 360.689. Todos os participantes foram esclarecidos
sobre a pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE).

Para selecionar os participantes para o presente estudo, foram
estabelecidos critérios de inclusao e exclusdo. Foram adotados
como critérios de inclusdo: idade entre 18 e 40 anos, auséncia
de queixa vocal autorreferida ¢ atuagdo como cantor gospel
profissional com no minimo cinco anos de experiéncia. Foram
considerados critérios de exclusdo: autorreferéncia de possuir
queixa auditiva, doenga respiratoria, comprometimento neurolégico
ou cardiopatia grave e acompanhamento fonoaudiologico atual.
A selega@o dos participantes foi realizada a partir da aplicagédo
de um questionario de identificagdo e coleta de dados referentes
a sexo, idade, profissdo e dados de saude. Dados obtidos no
questionario foram usados para caracterizar a amostra.

Foram selecionados para participar do presente estudo
40 cantores do género gospel sem queixas vocais, 19 de sexo
feminino e 21 do sexo masculino, com idade média de 27,2 anos.

O mesmo pesquisador realizou a avaliagdo dos desfechos e
a execugao da técnica. Os procedimentos foram realizados na
seguinte ordem: 1) Gravagdo pré-exercicio vocal; 2) Execugdo do
ETVSO de fonagdo em tubo de silicone; 3) Gravagao pds-exercicio
vocal; 4) Aplicacdo do questionario de autoavaliagdo.

Gravacio vocal e avaliacdo perceptivoauditiva da voz

Antes e ap0s a execugdo do exercicio vocal, foi realizada
a gravacdo da emissao da vogal sustentada “¢” e “contagem
de numeros de um a dez”, em pitch e loudness habituais.
A gravagdo da amostra vocal foi padronizada e seguiu a calibragéo
do programa FonoView 2.0 (CTS Informatica, Brasil) com
microfone unidirecional (Shure, SM58, Brasil) de resposta plana,
posicionado em pedestal, com angulo 45° e a uma distancia de
Scm em relacdo a boca. O microfone estava conectado a uma
placa de som externa (M-AUDIO Placa Interface Fast Track
Pro-M audio 4x4, PRO Tools, EUA), com taxa de gravagao de
44,1kHz. Cada gravagao foi calibrada individualmente para os
requisitos do programa acustico.

As amostras (vogal e nimeros) foram extraidas em formato
de audio wav do programa FonoView 2.0 (CTS Informatica,
Brasil). O primeiro segundo das vogais sustentadas e numeros
foi eliminado para remover o aparecimento de voz, e os trés
segundos seguintes foram analisados. Isso foi feito para evitar
oferecer qualquer informacéo adicional sobre a condigdo (pré
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ou pds-exercicio) que pudesse interferir com a avaliacdo dos
avaliadores.

Posteriormente, as amostras de voz (vogal e niimeros) foram
encaminhadas a trés fonoaudidlogos especialistas em voz, com
experiéncia minima de dez anos na profissao. Os profissionais
receberam as amostras pré ¢ pos-exercicio pareadas aleatoriamente.

Os profissionais foram orientados a ouvi-las primeiramente
em pares e assinalar em um protocolo especifico qual das duas
emissdes poderia ser considerada diferente do ponto de vista
perceptivo-auditivo, ou se eram similares. Quando diferentes, os
avaliadores foram orientados a marcar qual era a melhor amostra
quanto a qualidade vocal, ou seja, marcar a voz com melhor
interac¢@o fonte-filtro (amostra A ou amostra B). Foram replicadas
20% das vozes para o calculo da confiabilidade intra-avaliador.
O Indice de Kappa da concordéncia interavaliador foi calculado
aos pares ¢ obteve valores entre 0,1 ¢ 0,29 para vogais ¢ de
0,1 a 0,47 para contagem de numeros. Ja a confiabilidade
intra-avaliador foi entre 0,1 e 1,0 para vogais, ¢ entre 0,2 ¢ 0,6
para contagem de numeros. Dessa forma, optou-se por utilizar
os resultados do julgamento do juiz mais confidvel para a analise
estatistica da avalia¢@o perceptivo-auditiva.

Execuc¢io do ETVSO de fona¢do em tubo de silicone
LaxVox®

Todos os participantes executaram um ETVSO com tubo
LaxVox®. Trata-se de uma técnica que pertence a categoria de
fonacdo em tubo de ressonancia imersos em agua, porém, utiliza
um tubo de silicone®1?.

A pratica da técnica consistiu em alguns passos, nos quais
os participantes foram instruidos e acompanhados durante a
realizagdo: 1) Os participantes realizaram o exercicio em posi¢ao
sentada; 2) Deveriam relaxar e focar na postura e respiragao.
O rosto, 0 pescoco, a parte superior das costas e os musculos
peitorais deveriam estar relaxados; 3) Deveriam colocar o tubo
de silicone de 35cm de comprimento, 9-12mm de didmetro,
dentro de uma garrafa pet de 500ml, com 250ml de agua, cuja
extremidade proximal do tubo deveria ser inserida na boca,
entre ou na frente dos dentes incisivos ¢ acima da lingua, ¢ a
distal deveria ser imersa na dgua e mantida entre 1 e 2cm de
profundidade; 4) Deveriam inspirar pelo nariz e expirar pela boca,
emitindo a vogal “U” com foco na respiragdo diafragmatica®.

O ETVSO de fonagdo em tubo de silicone foi realizado por
3 minutos, em frequéncia e em intensidades habituais.

Aplicagao do questionario de autoavaliacdo

Somente apods a execugdo da técnica vocal os cantores
preencheram um questionario de autoavaliagdo da voz e do
conforto fonatdrio. No instrumento, eles deveriam responder
se observaram ou ndo modificagdes nas caracteristicas vocais
(emissdo sustentada da vogal e contagem de niimeros) antes
e apds a execucdo do exercicio. Os parametros de analise
foram: conforto fonatério ¢ qualidade vocal. O cantor realizou
a autoavaliag@o através de um questionario, tendo como base
a sua percepgdo de antes ¢ imediatamente apds a realizagdo do
exercicio, composto por duas questdes fechadas: “Por favor,
com relagdo ao conforto fonatorio, indique se vocé se sente

igual, melhor ou pior do que antes do exercicio”, e, “Por favor,
observando sua voz, vocé acredita que a qualidade vocal ¢ igual,
melhor ou pior do que antes de realizar o exercicio?”. Eles
foram instruidos a marcar uma das opgoes: “igual”, “melhor”
ou “pior”. Os participantes realizaram a autoavaliacdo sem
ouvir as amostras gravadas (pré e pds- técnica).

Analise de dados

A analise estatistica dos dados foi realizada de forma descritiva
e inferencial, utilizando-se o software SPSS 25.0. Adotou-se um
nivel de significancia de 5% para todas as analises estatisticas
inferenciais. Todas as variaveis do presente estudo sdo qualitativas
nominais ¢ foram analisadas descritivamente por frequéncia e
porcentagem. Para a analise estatistica inferencial da propor¢ao
das categorias de cada variavel, utilizou-se o Teste de Igualdade
de Duas Proporgdes. Para as variaveis com multiplas categorias,
considerou-se como referéncia de comparagao a categoria de
maior proporgao.

RESULTADOS

Aamostra do presente estudo foi constituida por 40 participantes,
sendo 19 de sexo feminino ¢ 21 do sexo masculino, com idades
entre 19 e 40 anos, e média de 27,2 anos (Tabela 1). Nao houve
diferenga na proporg¢do do sexo (Tabela 2).

Os resultados foram divididos em dois aspectos: autoavaliagdo
da voz e do conforto fonatorio pos-exercicio, e avaliag@o
perceptivo-auditiva da vogal e da contagem de niimero pré e
pos-exercicio.

Todos os cantores (100%) referiram melhora na autopercepgao
da voz pos-exercicio. Nao foi possivel analisar por meio de
estatistica inferencial a propor¢ao de categorias de resposta
da variavel autoavaliagdo da voz em cantores gospel, visto
que esta ¢ constante, ou seja, ndo houve variacdo ja que todos
os participantes relataram a mesma categoria de resposta.
Com relagdo a percepcao do conforto fonatdrio, houve proporgao
significativamente maior de cantores gospel que relataram
melhora no conforto fonatorio apds a execugao do ETVSO, em
relagdo a proporgdo de piora (p<0,001) (Tabela 3).

Observou-se maior frequéncia de participantes com qualidade
vocal melhor apds a técnica na de vogal sustentada (40,0%)
e contagem de numeros (55%). Porém, ndo houve diferenca
na comparagdo das propor¢des das categorias da avaliagdo
perceptivo-auditiva pré e pos-ETVSO de fonagdo em tubo de
silicone em cantores gospel (Tabela 4).

Tabela 1. Descricao da idade em cantores gospel
Média DP
27,20 4,80

Maximo
40,00

Minimo
19,00

Variavel
Idade

Andlise descritiva
Legenda: DP = desvio-padrao

Tabela 2. Descrigéo e analise da proporgao do sexo em cantores gospel

Sexo Frequéncia Porcentagem p-valor
Masculino 21 52,5 0,377
Feminino 19 47,5

p<0,05 - Teste de Igualdade de Duas Proporgdes
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Tabela 3. Andlise da autoavaliagdo da voz e do conforto fonatério pés ETVSO de fonagao em tubo de silicone em cantores gospel

Qualidade Vocal

Conforto Fonatério

Autoavaliagao Frequéncia Porcentagem p-valor Frequéncia Porcentagem p-valor
Igual - - - - <0,001*
Melhor 40 100 38 95,0
Pior - - 2 5,0
*p<0,05 - Teste de Igualdade de Duas Proporgdes
Tabela 4. Andlise da avaliagdo perceptivo-auditiva pré e pés ETVSO de fonagédo em tubo de silicone em cantores gospel
Avaliacéo Vogal "¢” p-valor Nameros p-valor
n % n %
Melhor voz pré-técnica 12 30,0 0,294 22,5 0,052
Melhor voz pés-técnica 16 40,0 Ref. 22 55,0 Ref.
Similares 12 30,0 0,294 9 22,5 0,052

p<0,05 - Teste de Igualdade de Duas Proporgdes

Legenda: Ref. = categoria de maior proporcéo considerada como referéncia de comparacao

DISCUSSAO

As técnicas vocais sao ferramentas importantes no processo de
reabilitagdo e de treinamento vocal®'??, Por isso, ha necessidade
de se obter mais informagdes sobre os efeitos imediatos das
técnicas vocais. Nesta pesquisa, foi investigado o efeito imediato
do ETVSO de fonagao em tubo de silicone em cantores gospel
sem queixa vocal, por meio da autoavaliagdo da voz e do conforto
fonatorio e da analise perceptivo-auditiva da voz.

Os do ETVSO de fonag¢do em tubos de ressonancia sio
reconhecidos como benéficos para a reabilitagdo e treinamento
da voz ha mais de um século®. Esses exercicios, apesar de sua
longa tradi¢do de uso na Europa”, vém ganhando popularidade no
mundo todo somente nas tltimas duas décadas e, paralelamente,
vém sendo submetidos a estudos visando a compreensdo de
seus principios fisicos e efeitos imediatos vocais. Entretanto,
ainda sdo poucas as contribui¢des cientificas nesse sentido®*2,

No presente estudo, todos os cantores gospel referiram melhora
na autopercep¢ao da voz, além de propor¢ao significativamente
maior de melhora na percepgdo do conforto fonatorio apds a
execugdo do ETVSO. Os exercicios de trato vocal semiocluido
melhoram a propriocepgdo, acentuando algumas sensagdes
vibratorias durante e ap6s a realizagdo dos exercicios®!1%29),
De acordo com a literatura, tais sensagdes vibratdrias poderiam
ser originadas de um processo de conversdo de energia na
glote que, quando eficiente, seriam distribuidas pelas regides
da face e cabeca, tendo como resultado sonoro uma qualidade
vocal mais brilhante e projetada®®”. Tal efeito sonoro tem sido
observado em estudos sobre os ETVSO de fonagdo em tubos
de ressonancia rigidos e flexiveis, os quais descrevem um
aumento da proeminéncia espectral na regido do formante do
cantor (resultante de um agrupamento de terceiro, quarto e
quinto formantes), devido as modificagdes de ajuste do trato
vocal apds o exercicio**2629  Além disso, pelo fato de os
cantores terem treinamento vocal, ¢ comum apresentarem boa
propriocepgao, o que também pode ter favorecido a percepgao
de melhora com o exercicio'?. Acredita-se que isso possa ter
resultado na melhora na autopercep¢ao da voz e do conforto
fonatorio dos cantores apds o exercicio.

Na avaliagdo perceptivo-auditiva da voz, tanto de vogais
sustentadas como de contagem de numeros, apesar da maior
frequéncia de melhora na qualidade vocal pds-técnica, ndo
foi encontrada diferenca significativa entre as categorias de
apresentagdo dos resultados pré e pds-técnica vocal. De modo
geral, a literatura aponta melhores resultados na qualidade vocal
apos a realizacdo do ETVSO para esse tipo de avaliagdo em
individuos com disfonias comportamentais®*??. Dessa forma,
o fato de a amostra da pesquisa ter sido composta por cantores
que ja possuem uma calibragdo interna relacionada a produgéo
vocal, e de ndo apresentarem queixa vocal, o que pode dificultar
a percepgao auditiva de pequenas diferengas na qualidade vocal
ao se compararem emissodes pré ¢ pos a realizagdo de um tinico
exercicio™, pode ter contribuido para ndo haver diferenca
perceptivo-auditiva imediatamente apds o exercicio.

Os resultados da presente pesquisa corroboram um estudo?
que analisou os efeitos imediatos do exercicio de trato vocal
semiocluido com tubo LaxVox® em 23 cantores sem queixas
vocais, estudantes de canto lirico. Os participantes executaram
uma sequéncia de trés exercicios, um minuto cada, totalizando
trés minutos, com um tubo LaxVox®imerso a 2cm da superficie
da agua em uma garrafa de 500ml, cuja metade estava preenchida
por agua. Os autores mostraram que o ETVSO com tubo Lax Vox®
promoveu efeitos imediatos positivos na autoavaliacdo e na
analise acustica da voz do cantor profissional sem queixas, porém,
ndo gerou modificagdes imediatas significativas na avaliagdo
perceptivo-auditiva da fala e do canto. Os autores atribuiram
esse fato ao tempo fixo de execucdo de exercicios, que foi de
trés minutos, da mesma forma que no presente estudo.

Um estudo com ETVSO similar a presente pesquisa — tubo
de vidro com extremidade em agua, também em populagdo de
cantores —apontou que os melhores resultados na qualidade vocal
pos-exercicio foram obtidos por cantores menos experientes.

Desse modo, o treinamento vocal didrio proporcionaria
uma melhor fonacao habitual, o que ndo seria suscetivel de ser
melhorada com exercicio de curta duragao®), justificando os
achados da presente pesquisa.

Acredita-se que o presente estudo se diferencia dos demais
presentes na literatura por apontar que a populagdo de cantores
¢ diferente dos individuos de modo geral, visto que apresenta
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melhor propriocepcao, e percebe a melhora autorreferida no
conforto e na qualidade vocal, mesmo ela ndo sendo significativa
do ponto de vista clinico. Assim sendo, é necessario considerar
o uso vocal e o treinamento prévio para o uso da voz ao utilizar
¢ analisar os resultados de ETVSO na clinica vocal.

Uma das limitagdes desse estudo esta relacionada com o
tempo de execugao do exercicio, que foi fixado em trés minutos.
Outra limitagdo pode estar relacionada ao fato de as vozes serem
eminentemente normais, ¢ de que cantores com certa calibragido
interna na produgao vocal pode ter interferido na manifestagado
de mudangas na qualidade vocal.

Estudos futuros podem ser realizados em cantores sem
queixa vocal com diferentes tempos de execugdo da técnica.
Além disso, a realizacdo de estudos longitudinais sobre o efeito
do ETVSO de fonagdo em tubo de silicone em cantores com
queixa vocal também pode trazer contribui¢des cientificas
importantes & comunidade clinica na area de voz.

CONCLUSAO

O ETVSO de fonagdo em tubo de silicone promoveu efeito
imediato positivo na autoavaliagdo da voz e do conforto fonatorio
dos cantores gospel. Nao houve diferenga significativa na avaliagao
perceptivo-auditiva pré e pos ETVSO em cantores gospel.
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