Queixas vocais e grau de disfonia em professoras do ensino fundamental
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RESUMO

Objetivo: Realizar o levantamento das queixas vocais e grau de disfonia encontradas em professoras de uma Escola Municipal da
Cidade de Betim. Métodos: Foi realizada coleta de dados de 13 professoras do ensino fundamental, com idade entre 20 a 50 anos
(média de 36 anos) e carga hordria minima de 20 horas semanais, por meio de questiondrio aplicado e gravacdo de voz, no programa
de andlise actstica GRAM 5.7. Os dados foram analisados e as vozes classificadas por trés fonoaudi6logas com experiéncia cli-
nica na drea, minima de cinco anos. Resultados: Das professoras incluidas no estudo, 30,77% apresentaram qualidade vocal sem
alteracao, 23,08% apresentaram disfonia discreta, 46,15% disfonia moderada e nenhuma apresentou disfonia severa. Intervalos de
confianga de 95% estimaram propor¢des minimas de 6,6% de professoras com disfonia discreta e 22,39% com disfonia moderada
na populacéo de referéncia. Independentemente do tipo de queixa vocal, o nimero total de queixas entre as professoras com disfonia
moderada foi significantemente maior do que entre professoras sem alteracdes de voz. Ndo houve, no entanto, diferengas entre os
grupos na distribuicio das queixas especificas, quando estas foram analisadas isoladamente. Conclusao: A maioria dos professores
da amostra apresentou qualidade vocal alterada, sendo o grau moderado o mais frequente. Queixas especificas parecem se distribuir
igualmente entre professoras com e sem alteracio de voz. Os resultados apontam a importancia de projetos de satide vocal para esta

populagao.

Descritores: Voz; Fonacdo; Qualidade da voz; Distirbios da voz; Doencas profissionais

INTRODUCAO

A maneira como alguns profissionais (professor, cantor,
ator entre outros) utilizam a voz para se comunicar profissio-
nalmente é conhecida como voz profissional®. A voz, além
de ser considerada o principal instrumento de trabalho desses
profissionais, ¢ um meio de transmissdo de sentimentos e
conhecimentos®?,
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Os professores pertencem a este grupo e sio 0s pro-
fissionais da voz mais acometidos por transtornos vocais.
Dessa forma, esses profissionais frequentemente procuram o
fonoaudi6logo para tratamento vocal, uma vez que ¢ comum
apresentarem alteracdes vocais atribuidas a condi¢des desfa-
voraveis de trabalho e ao desconhecimento dos cuidados que
devem ter com a voz, o que acaba provocando uma série de
abusos nocivos 2 satde vocal“®. Os fatores negativos mais
comuns aos professores envolvem presenca de ruido, fumo,
p6 de giz, dlcool, fala excessiva, poeira, beber gelado e fala em
forte intensidade®*1%. As queixas vocais mais frequentes sio:
rouquiddo, fadiga vocal, pigarro, tosse, dor de garganta, ardor
e garganta seca®!!"19 Na cidade de Belo Horizonte, um estudo
realizado com os professores da Rede Municipal de Ensino
evidenciou que o mau uso e o abuso vocal sdo os principais
fatores causais de disfonia entre esses profissionais'?.

A voz, quando produzida em intensidade e projecdo
adequada, proporciona um bom desempenho vocal para este
profissional!®. No entanto, vérios fatores podem levar esses
profissionais a cometerem abusos vocais. A actstica desfavo-
rdvel, o alto indice de ruido competitivo no interior da sala de
aula, a auséncia de equipamentos de amplificacdo sonora, a
necessidade de lecionar por varios turnos, a auséncia de cuida-
dos necessarios a satde vocal e a exigéncia de produtividade,
somados ao pouco conhecimento de técnicas vocais adequadas
para o exercicio da profissdo, sdo alguns desses fatores®?.
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Esses abusos vocais, quando ocorrem de maneira constante,
podem levar a alteragcdes nas pregas vocais e, consequente-
mente, a impactos negativos na vida do professor, interferindo
também na sua relacdo com o aluno®1%17-2%),

Além das consequéncias apresentadas anteriomente, as
alteracdes vocais nos professores podem ainda provocar pre-
juizos arede particular e ptblica de ensino, em decorréncia do
grande nimero de afastamentos e faltas ao trabalho®'?,

Segundo o 3° Consenso Nacional sobre Voz Profissional
de 2004V, as doencas relacionadas ao trato vocal, decorren-
tes ou prejudiciais ao trabalho provocam efeitos nos niveis
social, econdmico, profissional e pessoal, e representam, no
Brasil, um prejuizo estimado superior a 200 milhdes de reais
ao ano. Em 2004, foi apresentado um documento ao Centro
de Referéncia em Sadde do Trabalhador do Estado de Sao
Paulo (CEREST), discorrendo sobre a determinacdo do papel
dos fatores ambientais e organizacionais do trabalho, atuando
como fatores de risco para o desenvolvimento de Distirbio da
Voz relacionado ao Trabalho e os impactos gerados na vida do
trabalhor®. Nesse mesmo ano, foram coletados, na Geréncia
de Satdde do Servidor e Pericia Médica (GSPM), os dados dis-
poniveis dos professores da Rede Municipal de Ensino de Belo
Horizonte afastados do trabalho por disfonia, no periodo de
janeiro de 1996 a maio de 2004. Foram encontrados 166 casos
de readaptagdes funcionais definitivas em razio da disfonia®.
Trabalhos realizados com professores da Rede Municipal
de Ensino de Belo Horizonte evidenciaram que 30% destes
relataram afastamentos da sala de aula por problemas vocais
durante a sua carreira®'?.

Em uma pesquisa realizada com 75 professores de cinco
escolas do Rio Grande do Sul, a maioria (65%) relatou perce-
ber negativamente a sua voz, usando termos como: “horrivel,
rouca, complicada e enjoada”; 76% dos professores relataram
possuir algum tipo de alteracdo vocal®". Outro estudo realizado
com professores de creches em Sao Paulo reportou que 73 em
93 educadores (80%) acreditavam ter ou ter tido disfonia?.
Na Rede Municipal de Ensino de Belo Horizonte, 24 entre 48
professores triados (50%) apresentaram voz alterada’®.

Levando em consideragdo o alto indice de alteragdes
e queixas vocais encontradas em professores e nas conse-
quéncias negativas que as mesmas trazem para a vida desta
populagdo@339-1117.2023) "¢ de suma importancia, no campo da
Fonoaudiologia, a realiza¢@o de estudos que investiguem ocor-
réncia de disfonia, sua gravidade e as principais queixas vocais
apresentadas. Desta forma, serd possivel ampliar o espectro de
andlise e atuacdo nos processos que envolvem a disfonia.

O objetivo desta pesquisa foi realizar um levantamento
das queixas vocais e grau de disfonia mais frequentes em
professoras do ensino fundamental de uma escola municipal
da cidade de Betim (MG).

METODOS

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pes-
quisa (CEP) da instituicdo de origem, sob protocolo nimero
0085.0.213.000-06. Todas as participantes assinaram um termo
de consentimento livre e esclarecido.

Foram selecionadas todas as professoras que lecionavam no
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ensino fundamental com, no minimo, uma carga hordria média
de 20 horas semanais e, no maximo, de 40 horas semanais,
de uma escola estadual de Betim (MG). Foram excluidas as
professoras de Educagdo Fisica, em decorréncia das particu-
laridades de sua metodologia de ensino e outros professores
que apresentaram, segundo laudo médico, algum processo
inflamatério em via aérea superior, tendo em vista que tal
processo normalmente interfere na qualidade vocal.

Foram sujeitos desta pesquisa todas as 13 professoras que
lecionavam para o ensino fundamental em uma escola muni-
cipal da cidade de Betim (MG), que preencheram os critérios
de inclusdo. A idade das participantes variou entre 20 e 50
anos (média de 36 anos).

Com base na literatura foi elaborado um questionario
(Anexo 1) com perguntas objetivas sobre dados pessoais,
reacdes proprioceptivas em relacdo a voz e o uso da voz na
escola. Cada professora recebeu o questiondrio, que antes de
comegar a ser respondido, foi lido pelo pesquisador em voz
alta e as duvidas apresentadas foram sanadas. Apés a leitura,
cada professora respondeu o questiondrio sem interferéncia
do pesquisador.

Ap6s a aplicagdo do questiondrio, as professoras foram
submetidas a gravacdo da voz por meio do programa GRAM
5.7. Foram gravados trechos de fala espontinea (relato da
idade, profissdo e o que achavam de sua voz), sequéncia au-
tomadtica (contagem de nimeros de 1 a 25) e emissdo da vogal
[a] sustentada. A voz foi gravada em ambiente acusticamente
tratado, em um computador Pentium IV HP®, com sistema
Windows 98 e placa de som Creative Sound Blaster. Foi uti-
lizado um microfone unidirecional da marca Sony®, modelo
FV 310, devidamente conectado ao computador e situado a
uma distancia de cinco centimetros, lateralmente a boca das
professoras.

Todas as amostras de fala (vogal sustentada, sequéncia
automdtica e fala espontinea) foram gravadas em CD e
analisadas por trés fonoaudiélogos especialistas em voz com
experiéncia clinica na drea minima de cinco anos. Cada fo-
noaudidlogo recebeu um protocolo especifico (Protocolo de
Andlise Perceptivo-Auditiva da Voz — Anexo 2) elaborado de
acordo com a literatura pesquisada®'”1**¥_ que os direcionou
na andlise. Esse protocolo continha parametros como qualidade
de voz e grau de alterag@o vocal. As avaliagdes foram realiza-
das individualmente pelos fonoaudidlogos, os quais ouviram
por trés vezes cada amostra para avaliacdo e conferéncia da
avaliagc@o; em seguida, preencheram o protocolo especifico.
Foi considerada a classificacdo mais frequente dentre os as-
pectos avaliados, aquela que fosse marcada por pelo menos
dois fonoaudiélogos.

Além da estatistica descritiva, os dados de prevaléncia de
disfonia e queixas vocais foram analisados por meio de teste de
proporcdes, utilizado para estabelecer se as propor¢des encon-
tradas na amostra permitem inferir a presenca de proporcdes
nao-nulas (maiores que zero) de individuos classificados nas
diferentes categorias de alteracdo vocal. Além disso, foram
construidos intervalos de confianca de 95% para as propor-
¢oes. Destes intervalos, foi utilizado o valor minimo como
referéncia. A frequéncia de queixas vocais entre os diferentes
grupos de gravidade de disfonia foi comparada com o teste
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Qui-quadrado de Pearson. Para todas as andlises o nivel de
significancia estabelecido foi de 0,05%.

RESULTADOS

Dentre as 13 professoras estudadas, quatro (30,77%)
apresentaram qualidade vocal sem alteracio e nove (69,23%)
apresentaram voz alterada: trés professoras apresentaram dis-
fonia discreta (23,08 %), seis apresentaram disfonia moderada
(46,15%) e nenhuma apresentou disfonia severa.

Foram encontradas proporcdes estatisticamente signifi-
cantes (com p<0,05), para professoras com voz sem alteragdo
(p=0,00), disfonia discreta (p=0,00) e moderada (p=0,01). A
proporcao de professoras com disfonia severa nao apresentou
significancia (p=1,00). Com base nas propor¢des encontradas,
€ possivel estimar com 95% de confianga, que um minimo
de 11,26% de professoras apresentardo voz normal, 6,6%
apresentardo disfonia discreta e 22,39% apresentardo disfonia
moderada, na populacio de referéncia.

Independente da existéncia de alteracdo vocal, as profes-
soras apresentaram vdrias queixas vocais. Todas as queixas
vocais relatadas, assim como a significancia do teste de pro-
porg¢des para a identificacdo de proporgdes estatisticamente
significantes estdo listadas na Tabela 1.

A comparag¢do entre a propor¢do de queixas apresentadas
pelos grupos de professoras com voz normal, disfonia discreta

Tabela 1. Distribuicdo numérica e percentual da ocorréncia de queixas
vocais auto referida pelos professores

Tipo de queixa Professoras que Valor de p
apresentaram queixas
Coceira 2 0,13
Ardéncia 3 0,00*
Tenséo 2 0,13
Dor 3 0,00*
Secura 7 0,00*
Tosse 6 0,00*
Fadiga vocal 7 0,00*
Sensacéao de aperto 1 0,12
Corpo estranho 0 1,00
Rouquidao 6 0,00*
Outros 2 0,13

* Resultados estatisticamente significantes.Teste de proporgao.

Tabela 2. Comparagao entre o tipo de queixa vocal e a qualidade vocal

Azevedo LL, Vianello L, Oliveira HGP, Oliveira IA, Oliveira BFV, Silva CM

e moderada revelou que a quantidade de queixas como um todo
foi significantemente superior nas professoras com disfonia
moderada, comparadas com professoras com voz normal
(p=0,00). Nao houve diferenca estatisticamente significante
quando comparadas as proporcdes de queixas entre professoras
com disfonia discreta e normal (p=0,59) ou professoras com
disfonia discreta e moderada (p=0,59).

A andlise isolada de queixas especificas ndo revelou as-
sociacdo com o grau de disfonia, ou seja, a distribui¢do das
proporcdes de cada tipo de queixa entre os grupos de voz
normal, disfonia discreta e moderada ndo revelou diferencas
significantes. Os valores de significancia para a distribui¢do
de cada tipo de queixa entre os diferentes grupos de grau de
alteracdo vocal estdo listados na Tabela 2.

DISCUSSAO

Ap6s andlise dos resultados foi observado que o nimero de
professoras com alteracdo vocal foi significantemente maior
do que o sem alteracdo vocal. Esse dado estd de acordo com
outros estudos que também mostram maior incidéncia de pro-
fessores com voz alterada em relacio aos que apresentam voz
sem alteracao® 142329 A ocorréncia de professores disfénicos
nesses outros estudos apresenta valores superiores®!-1423)
e inferiores® aos do presente estudo, sendo encontrados
valores em torno de 60 a 80%. Esse fato pode ser justificado
pela maioria das pesquisas trazerem dados obtidos por meio
de questiondrios, baseando-se apenas na percepcao do pro-
fessor sobre sua voz e ndo na avaliacdo de um especialista.
No entanto, pode-se considerar que a disfonia € um problema
presente na vida dos professores e, segundo a literatura, pode
interferir de maneira negativa no desempenho profissional e
na qualidade de vida dos mesmog®6:9-10.16.1921-23)

O grau de disfonia apresentado pelas professoras foi
discreto e moderado. O niimero de professoras, da amostra
estudada, com disfonia moderada € superior ao nimero de
professoras com qualidade vocal normal ou disfonia discreta,
provavelmente em funcio de uma possivel evolucdo do quadro
de disfonia, causado por abusos vocais constantes®'®. Esse
achado refor¢a a hipétese de uma possivel tolerancia desses
profissionais para usar a voz mesmo durante um quadro de dis-
fonia®'"', Isto confirma a falta de conhecimento de técnicas
vocais adequadas e a necessidade da realizacdo de programas
de prevencdo junto a estes profissionais, a fim de orientd-los
quanto ao uso e sadde vocal®6182h,

A partir da soma da propor¢do de professoras com dis-

Qualidade vocal Queixa de Queixa Queixa Queixa Queixade  Queixa de Queixa Queixa Queixa de sensagéo
ardéncia de dor de secura de tosse fadiga vocal  rouquidao de coceira de tensao de aperto
Ndo Sim Ndo Sim Nao Sim Nao Sim Ndo Sim Nao Sim Nao Sim Ndo Sim Nao Sim
Normal 3 1 4 0 2 2 2 2 2 2 3 1 3 1 3 1 4 0
Disfonia discreta 3 0 1 2 1 2 2 1 1 2 2 1 3 0 3 0 3 0
Disfonia moderada 4 2 5 1 3 3 3 3 3 3 2 4 5 1 5 1 5 1
Valor de p 0,25 0,78 0,87 0,87 0,87 0,38 0,88 0,68 0,35

Teste Qui-quadrado de Pearson
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fonia discreta e disfonia moderada, considerando a margem
de erro, sugere-se que o nimero de professoras com disfonia
provavelmente serd mais do que o dobro de professoras que
apresentam voz sem alteragdes. Isto reafirma o alto indice de
professores com qualidade vocal alterada®*1%-2%,

Independentemente do grau de alterag@o vocal, as professo-
ras apresentaram queixas vocais. As principais queixas vocais
observadas (secura, fadiga vocal, tosse, rouquiddo, dor e ardén-
cia) também foram observadas em outros estudos®!'!-131819 em
proporg¢des aproximadas em relagdo ao presente estudo. Tais
achados foram obtidos por meio de questiondrio em ambos 0s
estudos, sendo considerada a percep¢ao do professor.

Dentre essas queixas, as mais frequentes foram: secura
e fadiga vocal. Em outro estudo, a fadiga vocal também foi
citada como uma das queixas mais frequentes (72,6%), estando
abaixo apenas da rouquidao (81%). Essas queixas podem estar
relacionadas ao possivel desconhecimento de técnicas vocais
adequadas para lecionar, falta de hidrata¢do vocal, tensao ao
falar e condi¢des de trabalho desfavordveis como forte ruido
competitivo, salas com padrdo actstico desfavordvel, dentre
outros®>1%18 sendo também indicio de mau uso ou abuso
vocal.

Para os casos de queixas que foram mais frequentes, elas
parecem estar distribuidas igualmente entre as professoras com
qualidade vocal sem alteracdes e as que apresentam disfonia
de grau discreto e moderado. Observa-se entdo, que indepen-
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dente da presenca de disfonia, as professoras, devido a falta
de informag¢do, cometem muitos abusos vocais, tendo como
consequéncia as queixas e alteracdes vocais™!72D.

Os achados do presente estudo permitiram inferir o quanto
é necessdria a realizacao de trabalhos preventivos com o intuito
de conscientizar e educar esta populagdo a respeito do uso da
VOZ(S,S,IO-II,IQ)_

E importante ressaltar que os achados deste estudo referem-
se a uma escola especifica, ndo podendo ser generalizados.
No entanto, os mesmos corroboram os resultados de outras
pesquisas, refor¢ando um alto indice de queixas e alteracdes
vocais, demonstrando que os professores cometem abusos
vocais durante seu trabalho.

Sugere-se a realizacao de estudos futuros com uma amostra
maior e com professores de vdrias escolas a fim de se obter
resultados mais fidedignos e que possam ser generalizados
para toda a populagdo de professores.

CONCLUSAO

A partir do presente estudo foi possivel observar que as
queixas vocais mais frequentes e significativas nas profes-
soras estudadas foram: ardéncia, dor, secura, tosse, fadiga,
rouquiddo. Além disso, a maioria das professoras apresentou
qualidade vocal alterada, sendo o grau de alteragao moderado
o mais frequente.

ABSTRACT

Purpose: The aim of this study was to survey vocal complaints and degree of dysphonia among teachers from a public elementary
school at Betim, MG (Brazil). Methods: Thirteen elementary school teachers with ages between 20 and 50 years (mean of 36 years
old), who taught at least 20 hours a week, participated in the study. Data were obtained using a questionnaire and voice recording,
analyzed on the GRAM 5.7 acoustic analysis program. After acoustic analysis, the voices were perceptually analyzed and classified
by three speech therapists with at least five years of clinical experience in the area. Results: From the selected teachers, 30.77%
showed normal voice quality, while 23.08% were considered to have mild dysphonia and 46.15% moderate dysphonia. None of
the subjects showed severe dysphonia. Confidence intervals of 95% provided estimations of a minimum of 6.6% of teachers with
discrete dysphonia and 22.39% with moderate dysphonia in the population of reference. Regardless of the type of vocal complaint,
the total number of complaints among teachers with moderate dysphonia was significantly higher than among teachers with normal
voice quality. Nevertheless, there were no differences between groups in the distribution of specific complaints, when these were
individually analyzed. Conclusion: The majority of the teachers in this study had altered vocal quality, mostly being classified with
moderated degree dysphonia. Specific vocal complaints appear to be equally distributed among teachers with normal voice and with

dysphonia. Results point out the importance of vocal health projects directed to this population.

Keywords: Voice; Phonation; Voice quality; Voice disorders; Occupational diseases
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Anexo 1. Questionario
1) Identificagao:
* Nome:
e |dade: Data:
* Data de nascimento: / /
* Telefone:
2) Dados importantes:
Tempo que leciona: anos e meses
Leciona em mais de 1 escola? () Sim () Nao
* Média de carga horaria total de regéncia: horas/dia
* Média de carga horéria de regéncia semanal: horas/semana

3) Reagoes proprioceptivas (0 que vocé sente em relagdo a sua voz):

() coceira () ardéncia () tensao () dor () secura () tosse
() fadiga vocal ( ) sensacéo de aperto () corpo estranho () rouquidao
() outros:

4) Sua voz fica pior quando?

() inicio do dia () fim do dia () anoite () fim de semana

Anexo 2. Protocolo de andlise perceptivo-auditiva da voz

Fonoaudidlogo:

Professora:

* Qualidade vocal: ( ) normal () alterada

e Grau de alteragao: ( )discreto () moderado () severo
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() extremo



