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MASSON, M. L. V. Aula, Repouso, Aquecimento e Desaquecimento Vocal em
Professores de uma Escola Publica de Ensino Médio de Salvador-BA, 2009.
109 f. Tese (Doutorado em Educacado) - Faculdade de Filosofia e Ciéncias
Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”, Marilia, 2009.

RESUMO

Justificativa: professores compéem uma categoria profissional que tem a voz como
um dos cruciais instrumentos de trabalho. Fatores de risco os expdem a alteracdes
vocais que podem prejudicar o exercicio profissional. Dentre o0s aspectos
considerados no cuidado com a voz, o aquecimento e o desaquecimento vocal
possibilitam a preparagdo da voz para o uso em sala de aula. Objetivo: analisar os
efeitos da aula, do repouso e de um procedimento de aquecimento e
desaquecimento vocal na qualidade da voz e no grau de desconforto auto-referido.
Métodos: Dezoito professores de uma escola publica estadual do municipio de
Salvador-BA, selecionada por conveniéncia, compuseram a amostra deste estudo.
Dividiram-se as amostras entre grupos experimental (n=8) e controle (n=10) e
analisaram-se os efeitos da aula e repouso (grupo controle), aquecimento e
desaquecimento vocal (grupo experimental), considerando-se a avaliagdo de juizes
por meio da escala GRBASI e ressonéancia, analise acustica e grau de desconforto
auto-referido. O material analisado foi submetido a tratamento estatistico, sendo
considerado nivel de significancia de 5%. Resultados: A aula provocou elevagao
estatisticamente significante da freqiéncia fundamental e aumento do grau de
desconforto auto-referido. Nao houve diferenca significante nas variaveis analisadas
para o repouso vocal. O aquecimento vocal proporcionou redugdo do grau geral de
alteracdo vocal e diminuicdo do desconforto, especialmente nos aspectos
relacionados ao corpo. O desaquecimento vocal proporcionou diminuicdo da
frequéncia fundamental e reducdo do grau de desconforto, especialmente
relacionado a voz. A comparagdo entre 0s grupos experimental e controle nao
demonstrou diferenca estatisticamente significante em nenhuma variavel analisada.
Tanto o desaquecimento quanto o repouso vocal proporcionaram o retorno da voz ao
ajuste coloquial. Conclusado: a aula aumentou o atrito vocal, evidenciando a
sobrecarga na qual o professor esta exposto. A realizacao do procedimento proposto
demonstrou-se positiva e pode ser utilizada de maneira preventiva. Novos estudos,
com um maior numero de sujeitos, devem ser realizados, particularmente sobre
desaquecimento e repouso vocal, ainda exploratérios.

Descritores (DeCS): voz, qualidade da voz, treinamento da voz.



MASSON, M. L. V. Lecture, Rest, Vocal Warm-up and Cool-down for Teachers of a
Public High School in Salvador/BA, 2009. 109 f. Tese (Doctor Degree in Education) -
Faculdade de Filosofia e Ciéncias Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita
Filho”, Marilia, 2009.

ABSTRACT

Justification: Voice is a main work tool for teachers and they are exposed to risk factors
able to cause voice disorders. Vocal warm-up and cool-down procedures are used as
preparation for the use of voice in classrooms. Goal: to analyze the effects of vocal
warm-up and cool-down procedure, rest and lecture on voice quality, as well as on the
degree of self-reported discomfort. Methods: the subjects of this research were 18
teachers of a state school in Salvador/BA, which were selected by convenience. They
were divided in two groups, one experimental (n=8) and the control (n=10). Then they
were subject to an analysis of the effects of lecture and rest (control group), vocal warm-
up and cool-down procedures (experimental group). The criteria for comparison between
the voices were evaluation by judges, considering the GRBASI scale and resonance,
analysis of acoustic parameters and the degree of self-related discomfort. The
significance level for the statistical treatment was 5%. Results: lecture resulted in
statistically relevant increase of the fundamental frequency and rising of self-related
discomfort. Rest did not result on statistically significant difference on the variables.
Vocal warm-up resulted on decreasing in degree of vocal alteration and discomfort,
especially on body related aspects. Vocal cool-down resulted on decreasing the
fundamental frequency and the degree of discomfort, especially on voice related
aspects. Comparison between experimental and control groups did not show any
statistical difference on the analyzed variables. Cool-down and rest showed equally
positive on adjusting back to the colloquial voice. Conclusion: lecture has raised the
vocal attrition, indicating the vocal loading to which teachers are exposed. The proposed
procedure showed to be positive and able to be applied preventively. New studies, with a
larger number of subjects, should take place, particularly on vocal rest and cool-down.

Key words: voice; voice quality; voice training
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1 INTRODUCAO

A Fonoaudiologia, na sua intersecgdo entre as areas de Saude e Educagéo,
permeou minha formacao de maneira nao-linear, proporcionando caminhos distintos
que culminaram nesta tese de doutorado, com o estudo da voz do professor.

As pesquisas iniciais com as quais me envolvi circunscreveram-se no campo
da Saude Publica. Ainda na graduacgao, na Pontificia Universidade Catdlica de Sao
Paulo (PUC-SP), participei de dois projetos financiados pelo CNPq “Fonoaudiologia,
Saude Publica e Préatica Social” e “Fonoaudiologia na Saude Publica: perspectivas
de uma pratica profissional inserida no Sistema Unico de Saude (SUS)”, os quais
visavam a construcao e o desenvolvimento de uma pratica fonoaudiolégica afinada
com os principios e diretrizes do sistema de saude vigente. A discussado se fazia
premente porque, a época, com a promulgacédo da Constituicdo de 1988, foi criado o
SUS, redirecionando as agbes em saude. Vivia-se, concomitantemente, um
importante desafio enfrentado pelas areas da saude, a saber, a inser¢cao na atencao
basica. A possibilidade de se vivenciar, na pratica, 0 que se discutia na teoria,
configurou-se como uma importante ferramenta de reflexdo, intervencdo e
construcao de conhecimento.

Paulatinamente, foram sendo incorporadas ao trabalho fonoaudiolégico agdes
de promocao da saude e prevencao da doenca, antes restritas a reabilitacdo. Esta
condigao proporcionou a ampliacao do mercado de trabalho da Fonoaudiologia, com
uma maior oferta de servicos aos USUArios.

O ingresso no mestrado, também na PUC-SP, foi conseqiiéncia natural desse
percurso. As discussdes que tinhamos nos grupos de pesquisa e os incobmodos em
relacdo aos significados da prevengcdo da doenca direcionaram minha dissertacao
para a compreensdao deste tema. Bolsista do CNPq, realizei um estudo
historiografico que abarcava o delineamento do profissional, desde os anos 30, até o
prenuncio da promogao da saude, em meados dos anos 90 (MASSON, 1995).

Em 1993, iniciava a docéncia no Curso de Fonoaudiologia da Universidade
de Mogi das Cruzes (UMC). Dentre as disciplinas que assumi, estavam os estagios
em Unidades Basicas de Saude (UBS), territério em que havia circulado por conta
dos projetos de pesquisa da graduacdo. Comecei a me deparar com uma demanda
de professores das escolas e creches circunscritas as UBS, os quais apresentavam
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problemas de voz. Situacdo analoga ocorreu na PUC-SP, em 1998, quando assumi
a supervisao de estagios com proposta semelhante.

As acgbes ainda eram bastante timidas, mas € possivel identificar um embrido
do que seriam as futuras oficinas de voz para professores que viria a realizar
posteriormente. Paralelamente, prestava assessoria a profissionais da voz e atendia
em consultério pacientes acometidos por alteracbes vocais decorrentes do uso
profissional. Se, por um lado, atuava na academia, universo privilegiado para a
reflexdo, por outro, praticava as agdes no exercicio profissional, contribuindo para
aprimora-las.

Em 2000, iniciei a especializacdo em voz no Centro de Estudos da Voz
(CEV), com o intuito de sistematizar e ampliar o conhecimento que possuia sobre a
area. Assumi uma disciplina teérica “Teorias e técnicas fonoaudiol6gicas: voz” e
passei a supervisionar estagios nesta area no Curso de Fonoaudiologia da UMC.

O envolvimento com voz profissional e, especialmente, com a voz do
professor foi tomando corpo na medida em que me debrugava sobre este universo.
A oportunidade de participar das campanhas promovidas pelas sociedades
cientificas e entidades de classe associada as disciplinas que lecionava foram de
grande importancia para que as agdes de oficinas de voz e, particularmente, do
desenvolvimento de programas de aquecimento e desaquecimento vocal, fossem
tomando corpo.

Em 2001 e 2002, coordenei as primeiras campanhas da Sociedade Brasileira
de Laringologia e Voz na cidade de Mogi das Cruzes, juntamente com uma médica
otorrinolaringologista. Contamos com a participagdo dos estudantes do Curso de
Fonoaudiologia, do grupo de teatro e coral da UMC, bem como dos alunos do curso
de artes dramaticas do Colégio Estrutural, onde eu lecionava o conjunto de
disciplinas “Expresséao Vocal I, Il e llI”.

Em 2003, participei da campanha “A Voz é meu instrumento”, do DESAT —
Departamento de Saude do Trabalhador da Prefeitura Municipal de Sao Paulo, um
projeto em parceria com a Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia e Conselho
Regional de Fonoaudiologia 22 regido, que envolveu docentes da Secretaria
Municipal da Educacgado, fonoaudidlogos da Secretaria Municipal da Saudde,
sindicatos de professores, radialistas e operadores de telemarketing.
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Nos anos de 2004 e 2005, coordenei as campanhas da Sociedade Brasileira
de Fonoaudiologia na cidade de Ourinhos-SP, juntamente com as fonoaudiélogas do
municipio e da Secretaria Municipal da Saude.

No ano de 2007, em Salvador, fui uma das responsaveis pela realizagédo da
campanha de voz da Universidade Federal da Bahia (UFBA), a qual envolveu alunos
e professores dos cursos de Fonoaudiologia, Musica e Pedagogia da UFBA. No final
do mesmo ano, idealizei e operacionalizei as “Oficinas de voz para professores da
rede estadual de ensino de Salvador-BA”, em parceria com o Instituto Anisio
Teixeira, contando com a participacdo de professores e alunos/monitores do
Departamento de Fonoaudiologia.

Recentemente, a Secretaria da Educacdo do Estado da Bahia langou o
“Programa de Atencédo a Salde e Valorizagdo do Professor”, cujo objetivo é criar
referéncias para a atuacdo da Secretaria da Educacdo, tendo os cursos de
Fonoaudiologia de Salvador-BA como seus parceiros, dentre eles o da UFBA.

O que ha de comum entre todas essas atividades é o fato de contemplarem
uma modalidade de acédo analoga. Minha dissertacdo de mestrado comecou a fazer
um novo sentido e, nela, pude localizar a natureza das minhas acgdes. Estava
desenvolvendo propostas de promog¢do da saude quando pensava em explorar as
potencialidades vocais dos individuos sem, necessariamente, atuar nas suas
alteracoes; e de prevencao da doenga, quando me direcionava para a preparacao
da voz para a aula, especialmente na realizagcao de procedimentos de aquecimento
e desaquecimento vocal, os quais objetivavam evitar possiveis alteracées vocais
decorrentes do uso intenso da voz.

No Programa de Estudos Pés-Graduados em Educacdo da UNESP de
Marilia, especificamente na linha de pesquisa “Ensino, Aprendizagem e
Desenvolvimento Humano”, encontrei a sintese entre trés areas: Educacgao, Saude
Coletiva e Voz. Vi a possibilidade de estudar o procedimento que até entdo realizava
nas oficinas e, apesar de ter efeito positivo referido pelos individuos, ndo havia sido
verificado cientificamente. Foi esta a motivacao para que eu apresentasse o projeto
de pesquisa que se transformou nesta tese, cujo objetivo foi verificar os efeitos da
aula, repouso e de uma proposta de aquecimento e desaquecimento vocal para

professores de uma escola estadual de ensino médio do municipio de Salvador-BA.
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2 JUSTIFICATIVA

Os professores compdem uma das mais importantes categorias profissionais
que utilizam a voz como instrumento de trabalho. Apesar de existirem outras formas
de comunicacéo, a voz ainda é soberana no exercicio docente.

Diferentemente do uso coloquial, o uso profissional da voz requer cuidados
especificos para que sirva a seu propdsito, no caso do professor, a transmissdo do
conhecimento aos alunos. Maior intensidade e projecao sao necessarias para que
ressoe no ambiente de aula. Disto resulta uma maior exigéncia e sobrecarga do
aparelho fonador que, muitas vezes, ainda se vé prejudicado pelas condi¢cdes
desfavoraveis do ambiente, seja pelo ruido existente ou pela acustica desfavoravel
da sala de aula, fatos que provocam, naturalmente, um aumento da intensidade
vocal.

Revisdo bibliografica sobre estudos epidemiolégicos da voz do professor
demonstrou que as alteragdes vocais, juntamente com problemas mentais,
constituem o0s maiores riscos ocupacionais da atividade letiva. Os sintomas
resultantes podem afetar a habilidade do professor em atuar em sala de aula e em
sua capacidade de estabelecer relagées de trabalho produtivas com outros
profissionais e com alunos. As auséncias ao trabalho, bem como terapia
fonoaudiolégica e intervencao cirdrgica podem ser muito custosas. Problemas
severos de voz podem, ainda, resultar em afastamento permanente da atividade
profissional. Os autores apontam para a necessidade de estudos empiricos, com
definicbes operacionais sobre alteragbes vocais e fatores associados, analises
instrumentais, metodologia e estatistica apropriadas, os quais possam embasar
programas preventivos e educativos (MATTISKE, OATES e GREENWOOQOD, 1998).

Pesquisa realizada nos Estados Unidos por Verdolini e Ramig (2001) revelou
que os profissionais da voz experimentam alteracbes caracterizadas por fadiga
vocal, desconforto ao falar, rouquiddo crénica ou mudancga na qualidade vocal, os
quais resultam em decréscimo da produtividade e reducao da qualidade do trabalho.
Os cofres publicos chegam a gastar cerca de dois bilhdes de dblares, por ano, na
reabilitacao desses profissionais.

No Brasil, a situacdo ndo € muito diferente. Estimativa realizada pela
Sociedade Brasileira de Otorrinolaringologia demonstrou que o governo brasileiro
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desembolsa cerca de 150 milhGes de reais ao ano devido a problemas de voz em
professores. Considerando-se a mesma linha de raciocinio: 2% de afastamentos,
licencas e readaptacdes por disfonia, num universo de 22.122 professores da rede
estadual atuantes no ensino médio no ano de 2006, com salario mensal de R$
1.035,80, em regime de 40 horas semanais, tem-se uma estimativa de perdas na
ordem de seis milhdes anuais para o estado da Bahia (SBORL et al, 2004;
SECRETARIA DA EDUCAGCAOQ, 2007).

Além da perda econdémica, o impacto também é de ordem social, pessoal e
profissional, comprometendo tanto o professor como a qualidade do ensino. Apesar
disto, ndo ha disciplinas nos curriculos minimos dos cursos de formagédo de
professores — Magistério, Pedagogia ou Licenciatura — que discutam a problematica
e habilitem os professores a utilizar a voz no exercicio docente.

Problemas vocais, chamados de disfonias, sdo recorrentes em profissionais
da voz e, apesar de ainda ndo serem reconhecidos pelo Instituto Nacional do Seguro
Social (INSS) como doenca relacionada ao trabalho, tém forte determinacédo do
exercicio profissional na sua ocorréncia. O GT-Voz da PUC-SP vem, desde 1997,
discutindo essa questdo e, no ultimo seminario, elaborou documento para ser
encaminhado ao Ministério da Previdéncia Social para a sua inclusdo no Manual de
Doencas Relacionadas ao Trabalho (PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE
SAO PAULO, 2004).

Pesquisas realizadas nos Estados Unidos demonstram que mais de trés
milhdes de professores americanos usam a voz como instrumento de trabalho e
apresentam maior prevaléncia de alteracao vocal do que os nao professores (ROY
et al, 2004a; ROY et al 2004b).

Alteracao vocal de natureza ocupacional é responsavel por mais de 25% das
doencas ocupacionais na Polénia. Estudo comparativo identificou maior freqiiéncia
de sintomas vocais em professoras em relagdo a nao-professoras, principalmente:
rouquiddo permanente e recorrente e secura na garganta. Alteragdes vocais de
natureza ocupacional e disfonia por hiperfuncdo foram mais prevalentes nos
docentes (SLIWINSKA-KOWALSKA et al, 2006).

Compilagdo de varias pesquisas realizadas no Brasil e exterior para a
confeccao do referido documento apresentou uma prevaléncia de 54% a 79,6% de
gueixas de alteragcdes vocais, sendo os sintomas mais referidos: rouquidao, cansaco
ao falar e garganta seca. Aspectos do ambiente e organizacdo do trabalho
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apresentaram-se como determinantes dos disturbios de voz relacionados ao trabalho
(CENTRO DE REFERENCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR, 2006).

Estudos epidemioldgicos realizados com expressivo numero de professores
no estado da Bahia revelaram que as principais queixas dos docentes relacionam-se
a cansaco mental, 66%; e dor de garganta, 63,3% (SILVANY-NETO et al, 1998).
Sintomas agudos, como rouquiddo nos ultimos seis meses, sdo mais referidos do
que sintomas crénicos, como “calos nas cordas vocais” (FARIAS, 2004; ARAUJO et
al, 2008). Carga horaria, tempo de docéncia, numero de escolas em que leciona,
trabalho estressante, umidade, temperatura e pds de giz sdo aspectos da
organizacdo e do ambiente de trabalho associados a alteragbes vocais (SILVANY-
NETO et al, 1998; FARIAS, 2004; THOME, 2007; ARAUJO et al, 2008; SOUZA,
2008).

Em revisdo bibliografica Jardim, Barreto e Assuncdo (2007) encontraram
prevaléncia de alteragdo vocal variando de 4 a 93,7%, de acordo com a definicao
operacional de disfonia, freqiiéncia dos sintomas e periodo de referéncia. Na maioria
dos artigos pesquisados a disfonia foi definida com base em sintomas vocais como:
rouquidao e cansacgo vocal (100%), dor enquanto fala ou na garganta (58%), esforgo
ao falar e voz fraca (50%), perda da voz ou afonia e limpeza de garganta (42%),
dentre outros. Poucos foram os artigos que consideraram as avaliagdes profissionais
para tal definicdo.

A preocupagado com a alta prevaléncia de alteragdes vocais fez com que os
fonoaudidlogos comecassem a desenvolver acbes de carater mais coletivo,
compreendendo as demandas de cada categoria profissional. Nesse contexto, foram
desenvolvidos varios programas de saude vocal do professor. Levantamento recente
identificou 28 leis voltadas a saude do professor, especialmente em relacao a voz,
em municipios, estados e distrito federal (FERREIRA et al, 2008, FERREIRA et al,
2009).

Os Programas de Saude Vocal sdo modalidades recentes na Fonoaudiologia.
Configurando-se como ac¢bes de carater preventivo/educativo, comegcaram a ter
lugar na profissao no final dos anos 80, juntamente com a criacdo do SUS - Sistema
Unico de Salde. Apesar disto, é possivel encontrar referéncias sobre o aquecimento
vocal ja no final dos anos 70 (THOME DE SOUZA e FERREIRA, 2000).

Tais programas compdem um contexto mais amplo de acdes e apresentam o

aquecimento vocal como parte de seu conteudo. Assim como os atletas se aquecem
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antes de realizar uma atividade esportiva, o professor também deve preparar sua
voz para nao prejudica-la em seu exercicio profissional. Nesse sentido, s&o
realizados exercicios especialmente destinados a preparar a voz do professor para a
docéncia e poupa-la de possiveis lesées (FABRON, SEBASTIAO e OMOTE, 2000;
MASSON, 2001; CANCIAN et al, 2002; GRILLO, 2002; HERRERO et al, 2002;
BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004; MASSON e HORIGUELA, 2005; BOVO et
al, 2007).

Em termos fisiol6gicos, pode-se dizer que o aquecimento vocal é um
procedimento de rapida duracdo (em média 15 minutos), com acéo preventiva
especialmente nas lesdes laringeas. O calor provocado na sua realizacdo diminui as
resisténcias elasticas e viscosas, tornando a musculatura mais elastica e possivel de
ser alongada, facilitando o uso profissional da voz (SCARPEL e PINHO, 2001).

Dentre os efeitos desejaveis do aquecimento vocal estdo uma maior
intensidade e projecao, seguida por melhoria da qualidade vocal para profissionais
da voz, dentre eles os professores. E interessante observar esses resultados porque
um dos importantes fatores de desgaste vocal é a fala em alta intensidade por longo
periodo de tempo. Nesse sentido, a possibilidade de se aumentar a projecao vocal,
diminuindo-se o esforgo, € extremamente benéfica para voz. Em consequéncia, a
emissao fica mais facil e estavel, otimizando o seu uso profissional e a atividade do
professor (ELLIOT, SUNDBERG e GRAMMING, 1995; RUIZ, MENDES e
SIQUEIRA, 1997; LOURO et al, 1998, ALVES, BRAGA e PESSONI, 2002; MOTEL,
FISHER e LEYDON, 2002; VAZ et al, 2002; UBRIG, PEDRA e TABITH Jr, 2003;
AMIR, AMIR e MICHAELLI, 2005; JACARANDA, 2005; QUINTELA, LEITE e DANIEL,
2008).

Em estudo exploratério para a presente tese, realizado com estudantes de
Pedagogia, foram percebidos efeitos positivos na percepcao de 96,86% dos sujeitos.
A porcentagem de diminuicdo de desconforto geral pés-aquecimento foi de 69,81%,
sendo estatisticamente significante. Os aspectos vocais melhoraram em 74,02% e
0s corporais em 66,89% (MASSON et al, 2007).

Em relacdo ao desaquecimento vocal, sado poucas as pesquisas
experimentais realizadas sobre o tema. Apesar de empiricamente constatar-se a sua
importancia, os estudos encontrados constituem-se, na sua maioria, em trabalhos
tedricos e propostas de intervengdo (FABRON, SEBASTIAO e OMOTE, 2000;
SCARPEL e PINHO, 2001; BACHA, RIBEIRO e CAMARGO, 2002; BEHLAU,
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DRAGONE e NAGANO, 2004). Ou utilizam metodologia de andlise em bloco, do
aquecimento e desaquecimento, ndo permitindo a compreensdo de cada
procedimento isoladamente (FRANCATO et al, 1996; PELA, AVILA e BEHLAU,
2000)

Os efeitos do desaquecimento na voz sdo baseados na fisiologia do exercicio
e prevéem o retorno ao ajuste coloquial, evitando-se 0 abuso decorrente do uso
profissional da voz (FRANCATO et al, 1996; SCARPEL e PINHO, 2001; AMIN e
ESPIRESZ, 2002; GRILLO, 2002; BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004;
BEHLAU, 2005). Diminuigdo da fadiga, melhor performance e longevidade da vocal
também séao fatores citados (SCARPEL e PINHO, 2001).

No mesmo estudo exploratério referido acima, o desaquecimento vocal
apresentou efeito positivo na percepcao de 100% dos sujeitos. A porcentagem de
desconforto diminuiu significativamente em 78,10%, sendo os aspectos corporais 0s
de melhor resultado, 83,52%; em comparacao aos vocais, 70,29% (MASSON et al,
2007).

A necessidade de se observar os efeitos de uma proposta de intervencao
segue tendéncia da pesquisa atual em Fonoaudiologia. Revisdo bibliografica
realizada por Dragone e Behlau (2006) identificou somente 2,3% de estudos de
intervencao sobre voz do professor.

Por fim, a circunscricdo do universo de sujeitos ao ensino médio justifica-se
pela restrita quantidade de estudos nesta populacdo, sendo o nivel com menor
quantidade de estudos (SIMOES, 2004; DRAGONE et al, 2008).

A presente pesquisa constitui-se como estudo experimental, no qual avaliou-
se a qualidade da voz e o grau de desconforto antes e depois da aula, do
aquecimento e do desaquecimento vocal. Por fim, verificou-se o efeito do repouso
vocal na qualidade da voz.

As hipbéteses que se apresentam neste estudo podem ser enunciadas da

maneira exposta abaixo.
l. Aula
Espera-se que a qualidade vocal se desgaste com ap06s a carga de aulas, em

direcéo a fadiga e ao cansaco vocal. As medidas acusticas melhorem como resposta
adaptativa do aparelho fonador a sobrecarga vocal, o grau geral de alteracao vocal
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aumente e a ressonancia se desequilibre (VINTTURI et al, 2001; RANTALA,
VILKMAN e BLOIGU, 2002; LAUKKANEN, JARVINEN e ARTKOSKI, 2004;
LAUKANNEN et al, 2008). Como resultado da deterioracdo da voz, o grau de

desconforto aumente e a auto-imagem piore.

[l. Efeito imediato do agquecimento vocal

A qualidade vocal deve melhorar e estabilizar ap6s o aquecimento vocal
imediato, tanto nas medidas acusticas (aumento da f, e PHR), quanto na avaliacao
perceptivo-auditiva, equilibrando a ressonancia e diminuindo a tensdo na voz, a
soprosidade e a rouquidao e preparando a voz para o uso profissional (MOTEL,
FISHER e LEYDON, 2003; AMIR, AMIR e MICHAELI, 2005; BEHLAU, 2005;
JACARANDA, 2005). Como resultado da reducéo do esforco para a producéo vocal,

a auto-imagem vocal deve melhorar e o grau de desconforto diminuir.

I1l. Aula x aguecimento vocal

Nao foram encontrados estudos comparando os momentos pés-aula com e
sem aquecimento vocal prévio (grupo experimental GE x grupo controle GC).
Contudo, espera-se que a aula deteriore a voz provocando fadiga e que o
aquecimento a preserve (RANTALA, VILKMAN e BLOIGU, 2002; LAUKKANEN,
JARVINEN e ARTKOSKI, 2004; JACARANDA, 2005; LAUKANNEN et al, 2008).
Desta maneira, supde-se uma melhor qualidade vocal e menor grau de desconforto
no GE, em relacao ao GC.

IV. Desaquecimento vocal

Como resultado do desaquecimento, a voz retorna ao ajuste coloquial
gradualmente, evitando-se os efeitos negativos da sobrecarga vocal (SCARPEL e
PINHO, 2001; BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004; BEHLAU, 2005). Desta
forma, espera-se diminuigdo de fo, aumento de jitter e shimmer, e diminuigdo do
ruido, em oposicdo ao que ocorre com 0 aquecimento vocal. A qualidade vocal pode
piorar e a ressonancia se desequilibrar, piorando a auto-imagem vocal. Supde-se
que o grau de desconforto diminua.
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V. Repouso vocal

Teoricamente, o repouso tende a retornar a voz ao ajuste coloquial,
(ANDRADA E SILVA e OLIVAL COSTA, 1998). E provavel que, assim como ocorre
com o desaquecimento vocal, a fy diminua e as medidas de perturbacao em curto
prazo aumentem. Presenca de ruido pode ser encontrada, jA& que nao houve
preparacao da voz antes da sobrecarga, assim como a qualidade vocal também
pode piorar e a ressonancia se desequilibrar, piorando a auto-imagem vocal.

V1. Repouso x desaquecimento vocal

Embora ndo tenham sido encontradas pesquisas comparando-se repouso e
desaquecimento vocal, supde-se que a qualidade vocal seja melhor no grupo que
realizou o desaquecimento, pelo fato de proporcionar o retorno gradual da voz ajuste
usual. Espera-se encontrar maiores valores de ruido nos professores que realizaram

repouso devido a sobrecarga vocal.

VIl. Retorno ao ajuste coloquial

Espera-se que o desaquecimento vocal proporcione retorno da voz ao ajuste
coloquial, assim como o0 repouso vocal, embora 0 grupo experimental possa

apresentar melhores medidas que o grupo controle.
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3 OBJETIVOS

3.1 GERAIS

- Verificar os efeitos da aula, do repouso vocal e de uma proposta de
aquecimento e desaquecimento vocal na qualidade de voz, no grau de desconforto

auto-referido pelo professor e na auto-imagem vocal.

3.2 ESPECIFICOS

- Verificar o efeito imediato do aquecimento e do desaquecimento vocal, da
aula e do repouso vocal na qualidade da voz;

- Verificar o efeito imediato do aquecimento, do desaquecimento vocal e da
aula no grau de desconforto auto-referido;

- Verificar o efeito imediato do aquecimento, do desaquecimento vocal e da
aula na auto-imagem vocal;

- Comparar o efeito da aula com e sem aquecimento em relagéo a qualidade
vocal e ao grau de desconforto auto-referido;

- Comparar os efeitos do repouso vocal e do desaquecimento em relagao a
qualidade vocal;

- Verificar se ocorre o retorno da qualidade vocal ao ajuste coloquial nas

situacdes de repouso e de desaquecimento vocal.
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 AQUECIMENTO E DESAQUECIMENTO VOCAL

Thomé de Souza e Ferreira (2000), em revisdo bibliografica sobre um século
de cuidados com a voz falada, referem o aquecimento vocal como fator importante
no momento que antecede o uso da voz profissional. Citado inicialmente na década
de setenta, assume maior importancia a partir do ano 2000, pela melhoria nas
condicoes de producao vocal.

Além de procedimento preventivo, o aquecimento vocal tem sido utilizado
também com intuito terapéutico. Blaylock (1999) verificou o efeito acustico do
aquecimento vocal sistematico em vozes disfénicas, partindo da hipétese de que sua
realizacdo poderia otimizar a funcdo vocal. Avaliou o efeito do procedimento em
quatro sujeitos (um cantor profissional com nédulos, dois cantores amadores — um
caso pos-cirurgico de carcinoma e outro de doenca respiratéria e tipo de voz
sussurrada, € um nao-cantor também com doenca respiratéria e fenda). Todos
haviam sido referidos por clinicas e ja tinham recebido tratamento médico ou
fonoaudiolégico, porém sem melhora significativa. No momento da pesquisa a unica
forma de tratamento que receberam foi 0 aquecimento vocal. Os sujeitos foram
instruidos a realizar o procedimento pelo menos uma vez por dia para proporcionar
mudancas positivas na voz. O procedimento, ndo detalhado pelos autores neste
artigo, consistia numa sequéncia de exercicios vocais que cobriam o espectro da
gama tonal, segundo os limites dados pelo canto de vogais e consoantes
especificas. Os sujeitos foram instruidos a desempenhar o procedimento durante
quinze minutos, mantendo o alinhamento corporal e o suporte respiratério durante
sua realizacdo, sendo monitorados semanalmente por um professor de técnica
vocal. Os resultados indicaram melhora significativa na qualidade da voz de todos os
sujeitos e aumento da intensidade, independentemente da alteragdo vocal existente,
correlacionado positivamente com o numero de sessdes realizadas, ou seja, quanto
maior o tempo de pratica do aquecimento, melhor a qualidade da voz.

Behlau (2005) inseriu o adjetivo “fisiol6gico” para diferenciar os procedimentos
de aquecimento e desaquecimento vocal praticados por fonoaudiélogo, em oposicao
a modalidade artistica, praticada por professores de canto ou instrutores de técnica

vocal. Segundo a autora, o aquecimento prepara a voz, diminuindo o fluxo de ar por
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meio de uma expiragcado controlada, melhorando a flexibilidade da musculatura das
pregas vocais, a projecao vocal e a articulacdo do som. Ja o desaquecimento
retorna ao ajuste da voz coloquial, evitando abuso decorrente da utilizagdo
profissional.

4.1.1 Voz cantada

Elliot, Sundberg e Gramming (1995) pesquisaram os efeitos acusticos do
aquecimento vocal num grupo de cantores amadores (sete mulheres e trés homens).
Foi solicitado que cantassem em diferentes pitches, em ordem ascendente, na
menor intensidade possivel e de maneira confortavel para que medissem o limiar de
pressao fonatéria. A proposta de intervencao foi realizada durante trinta minutos,
iniciada por exercicios em padrdo melodico descendente, cantados suavemente com
a silaba prolongada “mu", até o meio da gama tonal dos sujeitos. O procedimento
continuava com exercicios envolvendo mudanca de pitch, diferentes vogais e
dindmica vocal. Os autores concluiram que, apesar dos efeitos subjetivos serem
evidentes, a fisiologia do aquecimento vocal ainda é desconhecida. Deduziram que
0s exercicios tenderiam a aumentar o fluxo de sangue nos musculos, provocando a
diminuicdo da viscosidade das pregas vocais e, portanto, induzindo um menor
esforco fonatério. Apesar dos sujeitos referirem melhoras apds o aquecimento vocal,
especialmente nos agudos, houve uma grande variabilidade nas medidas objetivas.

Francato et al (1996) propuseram um programa minimo de aquecimento vocal
e desaquecimento vocal para cantores (PAD), com o objetivo promover a saude
vocal e contribuir para maior longevidade da voz. O aquecimento vocal, realizado
durante quinze minutos teve o intuito de: possibilitar a adequada coaptacdo da
mucosa, proporcionando uma voz mais rica em harménicos; diminuir o fluxo de ar
transglético por meio de uma inspiragdo rapida e curta € uma expiragao controlada;
flexibilizar as pregas vocais para alongamento e encurtamento nas variacbes de
frequéncia; soltar a mucosa, permitindo uma maior habilidade ondulatéria do tecido;
aumentar a intensidade e projecao vocal; melhorar a articulacao dos sons; melhorar
as condi¢cdes gerais para a producao da voz. O desaquecimento vocal, com duracao
de cinco minutos, teve por objetivo principal retornar ao ajuste fonorrespiratorio da
voz coloquial, evitando-se o abuso decorrente da utilizagcdo prolongada da voz
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cantada. O PAD foi realizado em dois corais infanto-juvenis obtendo-se resultados
positivos tanto do ponto de vista técnico-musical quanto fonoaudiolégica. Neste
ultimo, os parametros vocais encontraram-se melhores, especialmente nos
participantes disfénicos, que apresentaram menor grau de alteragdo. Também houve
beneficio para os coralistas que se encontravam em muda vocal, proporcionado-lhes
uma maior estabilidade na voz.

Andrada e Silva e Olival Costa (1998) consideram essencial a realizacao de
aquecimento e desaquecimento vocal em cantores, independente da demanda ou
estilo musical. Para o aquecimento recomendam duracdo de dez a trinta minutos e
exercicios de: respiracdo profunda, alongamento da coluna, dos musculos do
pescoco e do masseter, vibracdo de lingua em escala ascendente, sons nasais,
abaixamento da laringe e relaxamento da musculatura extrinseca. Para o
desaquecimento, recomendam cinco minutos de siléncio total para se “quebrar’
ajuste de voz cantada, com pitch mais elevado e loudness mais forte. Apds, sao
recomendados exercicios de vibragcdo em escala descendente, massagem digital na
laringe, nuca e trapézios.

Mersbergen, Verdolini e Titze (1999) avaliaram o efeito das horas do dia no
perfil de extensdo vocal de vinte mulheres vocalmente saudaveis, as quais negavam
qualquer historia de alteragdo vocal ou patologia vocal conhecida, fumo ou treino
vocal além de coral na escola. Dividiram as mulheres randomicamente em dois
grupos: as que gravaram a voz primeiro no periodo da manha (as 7h) e ap6s 36
horas (entre as 16 e 19h); e as que gravaram a voz a tarde, e entdo entre 36 e 39
horas apds. Concluiram que nao ha forte indicagcdo do efeito do dia no perfil de
extensdo vocal em sujeitos sem treino vocal. Uma importante conclusédo foi que
minimas intensidades podem ser menores no periodo da tarde, quando os sujeitos
encontram-se familiarizados com a tarefa. Contudo, mesmo nessas condicoes, a
diferenca é pequena, na ordem de 2 dB. Uma interessante discussao é realizada
pelos autores sobre o fato de que sujeitos com treino vocal poderiam alterar a
anatomia e fisiologia, aumentando-se a vascularizagdo da arquitetura muscular. Em
virtude disto, um aumento do efeito do aquecimento vocal seria esperado e,
consequentemente, uma diminuicdo da fadiga, melhorando o perfil de extenséo
vocal no periodo da tarde. Esses efeitos poderiam explicar o fato de cantores
acreditarem que apresentam um desempenho inferior no periodo da manha, em

comparacao a tarde.
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Pela, Avila e Behlau (2000) verificaram o efeito de um programa de
aquecimento e desaquecimento vocal (PAD) junto a 36 coralistas infanto-juvenis. No
aquecimento vocal, com duragdo média de quinze minutos, foram utilizados
exercicios corporais (alongamentos, rotacdo de ombros e cabeca e massagem
facial), associados a exercicios vocais (sons nasais, vibrantes, hiperagudos,
vocalizacbes com sequéncia de vogais e exercicios articulatérios). O
desaquecimento durou cinco minutos, sendo realizados técnica do bocejo, sons
nasais e vibrantes em glissandos descendentes e voz salmodiada. O efeito dos
exercicios foi analogo nos sujeitos que se encontravam na pré e na pés-muda vocal.
A qualidade vocal melhorou e a propor¢gao harménico-ruido aumentou. A freqténcia
fundamental ndo apresentou mudanca significativa, mantendo-se similar ao que se
encontrava antes do desenvolvimento do programa; valores de jitter e shimmer
diminuiram, demonstrando maior estabilidade da voz apds o desaquecimento.

Titze (2000), em artigo sobre a efetividade do aquecimento vocal para corais,
analisou a grande variabilidade de fatores na realizacdo do procedimento. Como,
para ele, o aquecimento é um didlogo com o corpo, apresenta grande variabilidade
quanto ao tempo de realizagdo, velocidade, tipo e ordem de apresentacdo dos
exercicios.

Scarpel e Pinho (2001), em revisao bibliogréafica, relataram a importancia do
aquecimento e desaquecimento da voz para a preparacdo da musculatura,
especialmente no canto. A alta demanda vocal, caracterizada por fortes
intensidades, notas agudas, diferentes ajustes do trato vocal, associados a uma
grande movimentacao corporal, podem ser comparados a sobrecarga muscular de
um atleta, embora com acdo em grupo muscular distinto. No aquecimento vocal
consideraram importante a realizagdo dos exercicios para se evitar esforgos
desnecessarios, prevenindo lesbes que poderiam ocorrer quando nao ha preparo
adequado. Para o desaquecimento vocal, criticaram o siléncio imediato, sugerindo a
realizacdo de um procedimento lento e progressivo, uma vez que o nivel sanguineo
e muscular de acido lactico tende a cair mais rapidamente com exercicios ao invés
de repouso. Indicaram escalas descendentes para retorno do pitch ao ajuste
coloquial de fala, contra-indicaram massagens se o cantor for desenvolver atividades
normais de fala. Por fim, desaconselharam o uso de vibracdo nos casos de edema
agudo da mucosa.
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Amin e Espiresz (2002) apresentaram a proposta de aquecimento e
desaquecimento vocal desenvolvida no Coral da Universidade de S&o Paulo
(CORALUSP) e ressaltaram a realizagdo do procedimento em qualquer trabalho
vocal. Para o aquecimento vocal propuseram uma duragdo média de trinta minutos,
com vistas a um trabalho global, tanto da voz quanto da concentracao e preparagao
para o canto, sendo constituido por: atividades corporais; exercicios de respiracao;
flexibilizacdo e propriocepcao das estruturas do trato vocal; e atengao auditiva. O
desaquecimento vocal objetivou retornar ao ajuste coloquial da voz, evitando-se
possiveis abusos. Para as autoras, a sua préatica é tdo importante quanto a do
aquecimento, e deveria ser realizada apo6s situacdes de grande demanda vocal,
proporcionando relaxamento da musculatura extrinseca, aumento da irrigacao
sanguinea nas pregas vocais e recuperacao de possiveis edemas resultantes das
performances realizadas. O procedimento foi realizado por dez a quinze minutos e
consistiu em: exercicios respiratérios, bocejo, exercicios de vibracdo descendente,
massagem na cartilagem tiredidea, alongamento da nuca, e rotacdo da lingua no
vestibulo; seguidos de repouso vocal.

Alves, Braga e Pessoni (2002) realizaram pesquisa pré e poés-intervengéo
fonoaudiolégica com um grupo de coralistas durante quatro meses consecutivos.
Apo6s avaliagédo inicial, observaram articulacdo reduzida, falta de projecédo vocal,
ressonancia baixa, discreta aspereza e soprosidade na emissao em pianissimo. A
partir desses resultados, tracaram os aspectos a serem trabalhados no grupo, a
saber: articulagdo; ressonancia; vibragao; e respiracao. A técnica articulatoria visava
aumentar a abertura de boca para uma emissdo mais clara e precisa. Na
ressonancia objetivou-se favorecer a percepcao e projecdo sonora. Vibracado de
labios e lingua foi introduzida com o propésito de melhorar a tonicidade das pregas
vocais, tornando o fechamento glético mais eficiente e aumentando a excursao da
mucosa. Por fim, na respiragdo, praticou-se a colocagdo do tipo respiratorio
costodiafragmatico, direcionamento do fluxo aéreo e controle expiratério. Os
resultados da pesquisa revelaram sensivel melhora na qualidade vocal dos
coralistas estudados apés a realizacdo do aquecimento e desaquecimento vocal,
sendo verificada melhora na articulagcdo com consequente ganho na projecéo vocal,
clareza na emissdo, controle de intensidade e freqiéncia observando-se maior
precisdo na afinacdo e diminuicdo da soprosidade em decorréncia da melhora da
eficiéncia glética. Nao ha informacao no texto a respeito de andlise estatistica que
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pudesse comprovar a significancia dos resultados e nem da utilizacao de aplicativos
gue pudessem mensurar as variaveis acusticas.

Motel, Fisher e Leydon (2003) propuseram verificar o beneficio do
aquecimento vocal em cantores profissionais. Compuseram o estudo dez sopranos
profissionais com boa saude, voz e audicao normais, ndo fumantes e sem uso de
medicamentos, sendo os de controle de natalidade. Foram instruidas a manter a
dieta e habitos de sono nos dias do aquecimento e nao foram informadas a respeito
da hip6tese do estudo. O procedimento durou dois dias. No primeiro dia, foi
realizada gravacdo da voz no pré-teste e imediatamente apds a realizacdo do
procedimento, com duracdo de dez minutos. No segundo dia, as gravagdes foram
realizadas antes e depois de dez minutos de repouso vocal. O aquecimento foi
executado por um instrutor profissional de voz e gravado em fita para serem
recapitulados pelos participantes e consistia em: escalas descendentes variando em
uma oitava em Jlegatto; escalas ascendentes e descendentes variando em uma
quinta; tercas maiores ascendentes em stacatto; tergcas descendentes, variando
meia oitava; e uma oitava, ascendente e descendente em allegro. Os autores
verificaram que o aquecimento vocal aumentou o limiar de pressédo fonatéria para o
pitch agudo, mas nao para a condicdo confortavel ou grave. Nao houve diferenca
significativa entre a freqiéncia maxima e minima. Sugerem que exercicios a curto-
prazo podem aumentar a viscosidade da prega vocal e entdo funcionar de maneira a
estabilizar a voz. Os escores da escala de auto-avaliagdo aplicada ao final do
procedimento confirmaram a percepgédo diferenciada dos sujeitos sobre os
exercicios de aquecimento. Os resultados comprovam a hip6tese levantada,
sugerindo que exercicios de aquecimento vocal de curta duracdo aumentam a
viscosidade das pregas vocais e assim, servem para estabilizar a voz nas
freqUéncias agudas.

Amir, Amir e Michaeli (2005) realizaram experimento com vinte cantoras
liricas profissionais, saudaveis, sem nenhum problema de saude significativo. A
proposta de intervencao consistiu em aquecimento pessoal de rotina, até que suas
vozes estivessem prontas para o canto. Foram realizadas duas gravacoes: antes e
depois do aquecimento em trés pitches diferentes: grave, médio e agudo a partir da
gama tonal informada. A intervencdo durou, em média, onze minutos (variagdo de
sete a 23 minutos), tendo em comum os seguintes aspectos: alinhamento, postura e

exercicios de relaxamento; exercicios respiratérios; variacdo melédica, mudancga de
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registro e dindmica vocal. Os resultados da andlise acustica demonstraram
diminuicdo nos indices de perturbagdo a curto-prazo da freqiéncia (mais evidente
nas mezzo-sopranos e nos sujeitos com pitch mais grave) e da amplitude, bem como
incremento do formante do cantor e melhora na propor¢gdo harménico-ruido, todos
com significancia estatistica. A afinacao nao foi afetada pelo aquecimento vocal. Os
autores concluem pelas vantagens da realizagcdo do aquecimento vocal e pela
sensibilidade da acustica como ferramenta para quantificar seu efeito.

Quintela, Leite e Daniel (2008) realizaram estudo transversal exploratério com
33 cantores liricos, participantes de uma master class com o intuito de analisar a
pratica de aquecimento e desaquecimento vocal por cantores liricos, bem como a
influéncia do fonoaudiélogo como agente de prevencgao. Os resultados indicam que
78% dos sujeitos realizam somente aquecimento vocal; 14% né&o realizam nenhum
exercicio; 8% realizam aquecimento e desaquecimento, com maior ocorréncia nos
sujeitos com maior tempo de profissdo. O tempo médio de aquecimento foi de 19,70
minutos e o de desaquecimento foi de dez minutos. Dos entrevistados, 27% haviam
realizado tratamento fonoaudiol6gico. Destes, 44% afirmaram nunca terem sido
orientados para esta pratica. Os exercicios mais sugeridos para aquecimento foram
vibragédo de lingua e labios. Para o desaquecimento, escalas descendentes. Poucos
receberam orientacdo quanto ao relaxamento e alongamento corporal. Os autores
concluem pela necessidade de uma maior atencao dos atuais professores de canto
lirico na orientacado de aquecimento e desaquecimento de seus alunos e da énfase

na orientagdo como medida preventiva.

4.1.2 Voz falada

Stemple, d’Amico e Pickup (1994) realizaram experimento com 35 mulheres
sem alteragdo vocal, dividindo-as em trés grupos: controle, placebo e experimental.
No grupo placebo, foram aplicados procedimentos sem impacto na voz, enquanto
que no grupo experimental, realizaram-se exercicios de funcédo vocal, a saber:
emissao da vogal “i” sustentada na freqiiéncia habitual; emissdo da vogal “0” em
glissando descendente (do agudo para o grave), ascendente (do grave para o
agudo) e notas musicais sustentadas. Ambos deveriam praticar os exercicios duas

vezes ao dia, de quinze a vinte minutos. Ganhos significativos foram observados no
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grupo experimental em relagdo ao volume de voz, tempo maximo de fonacdo e
extensdo vocal, ndo se observando nenhuma modificacdo significativa no grupo
placebo.

Master e Algodoal (1995) relataram suas experiéncias com grupos de
operadores de telemarketing. Em ambos os exemplos, o0 aquecimento vocal assume
topico especifico do treinamento, sendo baseado na pratica do canto e técnicas
desenvolvidas para atores.

Ruiz, Mendes e Siqueira (1997) avaliaram o comportamento vocal de
integrantes do grupo de teatro amador da Universidade de Sao Paulo (USP-Bauru)
antes e depois de treinamento vocal, analogo ao que se compreende atualmente
como aquecimento vocal. Os exercicios foram escolhidos a partir de prova
terapéutica e realizados por trinta minutos antes dos ensaios. O procedimento
consistia na realizagdo de: sons nasais; sons vibrantes; técnica do bocejo; exercicios
corporais associados a emissdo de sons facilitadores; exercicios cervicais
sonorizados; método mastigatério e emissdo em boca aberta. Juntamente com o
treinamento vocal, houve orientacdo quanto a higiene e abusos vocais. Ap6s 0
periodo definido houve melhora em quase todos os parametros selecionados, sendo
a projecdo vocal o mais acentuado.

Bacha, Ribeiro e Camargo (2002) relataram experiéncia sobre treinamento
vocal de teleoperadores em Campo Grande-MS, com o objetivo de melhorar o
desempenho de suas funcdes, bem como prevenir lesbes nos érgaos da audicao e
fala. No ultimo dia, abordaram a pratica de aquecimento e desaquecimento vocal. O
primeiro procedimento consistiu em: movimentagdo de musculos da face; exercicios
de vibracdo de lingua e labios; coordenacao respiracao e fala; movimentacao da
lingua no vestibulo; associados a hidratacdo. No desaquecimento vocal propuseram:
relaxamento e alongamento de pescoco e ombros; bocejo; humming suave; repouso
vocal posterior, com diminuigdo do uso de fala. Orientaram, ao final, deixar cair 4gua
morna nos ombros e pesco¢o durante o banho.

Chun (2002) propés um programa de promocdo da saude vocal para
profissionais da voz com o intuito de explorar as “potencialidades adormecidas e/ou
pouco exploradas” de cada um. O grande avango da proposta esta no fato da autora
focar-se na saude e ndo na doenga, como geralmente ocorre nas agdes preventivas.
Exemplo disto € a critica que faz as agdes de higiene vocal, especialmente as

proibicoes relativas ao mau uso e abuso vocal, por serem insuficientes para gerarem
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mudancas significativas nos sujeitos. Das atividades propostas, nao houve
referéncias explicitas ao aquecimento vocal, porém, no anexo, refere que os
exercicios de “quebra de tenséo corporal” podem ser associados ou nao a atividades
de aguecimento vocal.

Kyrillos, Andrade e Cotes (2002) ressaltaram a importancia da pratica do
aquecimento e desaquecimento, dentro do tépico orientacdo fonoaudiolégica, como
um dos cuidados com a voz para repérteres de TV.

Lopes (2002) apresentou uma proposta de curso de comunicacdo oral,
destinado aqueles que apresentam um “desejo intimo de falar melhor”. Com duracéo
média de 20 horas e fundamentada nos preceitos da arte oratoria e retérica de
Aristoteles, seu curso contempla um amplo conteldo que parte da avaliagao inicial
de cada participante e trabalha questdes relacionadas a: organizacdo do discurso;
medo e ansiedade; desinibicao; coordenacao pneumofbnica; voz; e articulagdo ou
diccdo. No topico voz, relacionou exercicios de percepgcdo, ressonancia,
aquecimento e flexibilidade da voz, com o objetivo de melhorar a projecéo vocal.

Vasconcellos (2002), em pesquisa sobre 0 uso de voz das monjas da Ordem
das Carmelitas Descalgas, verificou que as mesmas cometem abusos vocais, dentre
eles, “falar ou cantar sem aquecer a voz previamente” (73,3%). Como sugestao,
incluiu atividades vocais como a realizacdo de aquecimento e desaquecimento
vocal.

Viola (2002), também em atuacao com religiosos, seminaristas da Ordem dos
Frades Menores, incluiu 0 aquecimento vocal por acreditar ser essencial para a
performance, além de diminuir queixas, especialmente nas oracdes matinais.
Apresentou a seqUéncia de exercicios, que recomendou serem efetuados durante
quinze minutos: alongamento e movimentagdo do corpo (membros, cabeca e 6rgaos
fonoarticulatérios); vibragdo de lingua, labios e/ou fricativas sonoras como
modulagédo de freqiiéncia e intensidade; humming; voz salmodiada. A autora ndo
recomenda o desaquecimento vocal por haver uso alternado de fala e siléncio nas

oracdes e no uso profissional da voz sendo, portanto, desnecessaria a sua pratica.

4.1.3 Professores
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Rantala e Vilkman (1999) realizaram estudo exploratério pesquisando o0s
correlatos acusticos de doze professoras divididas entre muitas e poucas queixas
vocais num dia de aula e no decorrer da semana. Ao final da primeira aula da manha
perceberam efeito de aquecimento da voz, com tendéncia a aumento da freqiiéncia
fundamental e diminuicdo dos indices de perturbacdo para as professoras com
poucas queixas, ocorrendo o inverso (diminuicdo de f0 e aumento de jitter e
shimmer) para as professoras com muitas queixas. Nas aulas da tarde, e
especialmente no meio da semana, o comportamento se inverteu, obtendo-se
diminuicdo de f0 e aumento dos indices de perturbacao para os sujeitos com menos
queixas. Os resultados demonstraram tendéncia das professoras com mais queixas
a ter uma freqiéncia fundamental mais elevada, menor intensidade e menores
indices de perturbacao do que as professoras com poucas queixas.

Fabron, Sebastido e Omote (2000) descreveram a experiéncia desenvolvida
pelos alunos do curso de Fonoaudiologia da UNESP em ac¢des preventivas, junto ao
programa de saude vocal do professor, destinado aos docentes de educacgéao infantil
e ensino fundamental do municipio de Marilia. O programa, com carga horaria de
trinta horas/aula, teve como objetivo fornecer subsidios tedrico-praticos ao professor,
capacitando-o para proteger sua saude vocal. Os procedimentos foram destacados
no conteudo, sendo uma adaptacao da proposta de Francato et al (1996) para a voz
cantada. O aquecimento vocal consistiu de exercicios corporais de relaxamento,
alongamento da regido cervical e massagens; exercicios respiratérios; exercicios
vocais nasais, vibratorios e de projecdo no ambiente; exercicios articulatérios e de
adequacao de intensidade e altura no ambiente. Para o desaquecimento vocal foram
realizados 0s seguintes exercicios: automassagem nas regides cervical e facial;
técnica do bocejo e vibracao de lingua em escala descendente.

Grillo, Lima e Ferreira (2000), Grillo (2002) e Grillo (2004) realizaram curso de
aperfeicoamento vocal, para professores universitarios, discutindo a questdo do
ensino-aprendizagem, a proposta de intervencdo e o impacto na prevencao
fonoaudiolégica. O aquecimento vocal, particularmente, apesar de nao compreender
um contetdo Unico e isolado, foi avaliado pelos professores como o mais
significativo do curso, especialmente os exercicios de vibracdo e sons nasais, mais
Uteis para a pratica diaria. Na auto-avaliacdo dos ministrantes, tal valorizacao pode
ter decorrido do impacto imediato do exercicio na voz e também pelo reforco que

deram durante todo o curso sobre a sua importancia. Citam o desaquecimento vocal
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como importante ferramenta para evitar o abuso vocal decorrente da utilizagcao
prolongada da voz em sala de aula.

Vintturi et al (2001) realizaram estudo experimental com oitenta jovens
estudantes (quarenta do sexo feminino e quarenta do sexo masculino). O objetivo foi
verificar a interferéncia de fatores ergonémicos (umidade, posicdo e intensidade
vocal) no periodo de 45 minutos de uso inicial da voz, entendido como tempo 6timo
para aquecimento vocal. Os autores utilizaram dois sets de gravagao (repouso vocal
X sobrecarga vocal), em trés diferentes intensidades: fraca, confortavel e elevada.
Observaram diferenca estatisticamente significante ap6s a sobrecarga vocal nos
diferentes parametros, os quais dependiam do género e do tipo de fonacao.
Concluiram que as mudangas vocais podem ser interpretadas em diregdo ao
hiperfuncionamento vocal, sendo a baixa umidade e o oufput elevado os fatores
mais associados.

Cancian et al (2002) relatam experiéncia que desenvolveram em escola
especial de Pocos de Caldas junto a professores que apresentavam constantes
queixas relacionadas a voz ao setor de Fonoaudiologia. Foram realizados quatro
encontros com duragdo de duas horas cada. O total de 67 docentes da escola foi
dividido em dois grupos, sendo tratado o aguecimento e desaquecimento vocal no
terceiro encontro. O procedimento consistia em: relaxamento em decubito dorsal;
funcédo respiratéria; ressonancia; bocejo; vibracdo de labios e lingua; variacdes
melddicas e coordenagao pneumofonoarticulatéria.

Herrero et al (2002) descreveram as oficinas de voz, incorporadas ao horario
de estudos dos professores, com duracdo de oito encontros de duas horas e
pontuagédo vélida para evolugédo funcional na DREM-02 de S&o Paulo. Dentre o
conteudo apresentado esta a realizacdo de aquecimento e desaquecimento vocais.
Como resultado deste trabalho, as autoras observaram efeito tanto na qualidade
vocal dos participantes, quanto na maneira de lidarem com os diferentes problemas
surgidos em sala de aula. Relataram a dificuldade, em termos de abrangéncia, das
oficinas e de referéncias publicas para os atendimentos necessarios.

Rantala, Vilkman e Bloigu (2002) estudaram o efeito da jornada de trabalho
na voz de 33 professoras de escola primaria e secundaria. Foram gravadas a
primeira e a ultima aula, com duragdo média de 35 a 45 minutos, de uma carga
corrida de cinco horas-aula. A andlise acustica foi realizada em trés momentos

distintos: no inicio, meio e nos ultimos quatro minutos de cada aula. O resultado
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mais evidente, contrario ao estudo exploratério, foi elevacdo da frequéncia
fundamental (fp) no decorrer da jornada de trabalho, especialmente nos sujeitos com
menos queixas, indicando uma possivel adaptacao fisiolégica como sinal de saude
vocal. As mudangas vocais encontradas nos sujeitos com mais queixas foram:
aumento do desvio padrdao da fp e diminuicdo da fo no decorrer do tempo. Essas
modificacdes, somadas a predisposicao dos professores para problemas vocais e a
tendéncia em usar a voz em pitch e loudness elevados, sugerem que 0s sujeitos
com mais queixas entram em fadiga durante a aula, no que chamaram de “fadiga
devido a sobrecarga vocal”.

Milbrath e Solomon (2003) avaliaram o efeito acustico e a auto-percepg¢ao do
esforco fonatério (EF) em oito mulheres com sintomas de fadiga vogal crénica.
Partiram da hip6tese de que o limiar de pressao fonatéria (LPF) diminuiria apds vinte
minutos de exercicios de aquecimento vocal, aumentaria apés uma hora de leitura
em voz alta, e diminuiria novamente apds trinta minutos de siléncio. Esperavam,
ainda, maiores aumentos no LPF e nos escores de esfor¢co vocal quando a leitura
em voz alta era precedida pelo repouso vocal no grupo placebo. Os resultados néao
revelaram diferenga estatistica no LPF ou no esforgo fonatério apos as tarefas.
Sugerem que a grande variabilidade entre os sujeitos contribuiu para este resultado.

Ubrig, Pedra e Tabith Jr (2003) desenvolveram uma proposta de aquecimento
da voz para professores de ensino fundamental sem alteragdo vocal, baseada em
exercicios de resisténcia vocal, projecao e articulacdo. Gravaram a voz de vinte
sujeitos antes e depois da aula e, na semana seguinte, nos mesmos dias e horario,
apos a realizacao do procedimento. Segundo depoimento das professoras, houve
diminuicdo da fadiga vocal. A analise perceptivo-auditiva revelou manutencao do
pitch, loudness e ressonancia apés o aquecimento. As autoras defendem a
realizacdo de propostas especificas para cada grupo profissional.

Behlau, Dragone e Nagano (2004), em livro destinado a professores,
esclareceram a importancia de se realizar aquecimento e desaquecimento vocal
durante a atividade docente. O fato de a voz ser mais grave e rouca pela manha
impde a necessidade do aquecimento vocal prévio, para que o desempenho vocal
seja mais efetivo. Propuseram a vibracao de ponta de lingua ou labios sem esforco,
para uma intensidade vocal mais forte. Para evitar abusos vocais, sugeriram o
desaquecimento vocal, incluindo bocejo relaxado associado a vogais, diminuicdo do
quantum de fala e siléncio, se possivel.
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Laukkanen, Jarvinen e Arktoski (2004) realizaram andlise acustica (freqiiéncia
fundamental - fo, nivel de pressdo sonora e alpha ratio) de 24 mulheres com
quantidades distintas de treino vocal, bem como auto-avaliacdo de sintomas na
garganta e voz. Foi solicitada a leitura em voz alta de um livro durante 45 minutos e
medida a carga vocal antes e depois do primeiro, 152, 30% e 45° minutos. Durante os
primeiros cinco minutos, os parametros acusticos demonstraram tendéncia a
diminuic&o, possivelmente refletindo aquecimento vocal. No decorrer da leitura, eles
aumentaram, indicando adaptacao a sobrecarga vocal. Os sujeitos com mais treino
tiveram uma menor fo no teste. Nao foram percebidas variacbes nos parametros
acusticos entre os sujeitos com mais e com menos sintomas de fadiga vocal.

Jacaranda (2005) realizou estudo pré e pds-teste demonstrando os efeitos
positivos do aquecimento vocal em dezenove professores de cursinho de uma
cidade do interior paulista. O procedimento consistiu em exercicios de alongamento
da musculatura cervical e do trato vocal; resisténcia; flexibilidade vocal; equilibrio
ressonantal e precisdo articulatéria. Os resultados da analise perceptivo-auditiva
demonstraram melhora na voz em 63,15% dos sujeitos. Em relacdo a analise
acustica, observou-se elevagdo da frequéncia fundamental (f;) e da proporcao
harménico-ruido (PHR) nas comparacbes pré x pos-aquecimento imediato e pre-
aquecimento x pos-aula, de todo o grupo, sendo significativa nos sujeitos do sexo
masculino. Na comparacao entre os momentos poés-aquecimento imediato x pés-
aula nao houve diferenca estatistica, sendo que as mulheres apresentaram discreta
diminuicédo da fo e aumento da PHR enquanto que, nos homens, ocorreu o inverso,
aumento discreto da fp e diminuicdo da PHR. Sensacdes proprioceptivas positivas
foram referidas por 86,20% dos sujeitos apds a realiza¢dao do aquecimento vocal.

Laukkanen e Kankare (2006) investigaram a voz de 22 professores do sexo
masculino (doze com poucas ou nenhuma queixa de fadiga vocal e dez com
multiplas queixas), antes e depois da aula. Solicitou-se a leitura em loudness
habitual e forte e emissédo da vogal sustentada “a” antes e depois de seis 6 horas de
aula. Verificou-se tendéncia a elevacao da frequéncia fundamental (fo) como
resposta ao aumento da atividade muscular envolvida na producao da voz. Valores
de jitter e shimmer foram maiores no grupo com muitas queixas, mesmo antes da
sobrecarga vocal, refletindo controle vocal pobre ou alteragdes no tecido laringeo,
porém sem diferenca significativa ap0s a sobrecarga vocal. Nos sujeitos com poucas

queixas, jitter diminuiu, podendo indicar funcionamento da musculatura
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cricotiredidea. O grupo que referiu multiplas queixas apresentou mais sintomas de
fadiga vocal, sendo que os sintomas aumentaram durante no decorrer do dia de
trabalho. Os resultados sugerem uma menor eficiéncia vocal nos professores que
assinalaram multiplas queixas, comparando-os aqueles que referiram poucas ou
nenhuma queixa.

Laukkanen et al (2008) estudaram 79 professoras voluntarias de ensino
fundamental nas situacdes pré e pds-aula, com o objetivo de investigar a relacao
entre sintomas de fadiga vocal e variaveis acusticas. Foram realizados os seguintes
procedimentos no pré e pds-aula: gravacdo de leitura de texto de um minuto em
loudness habitual e forte, emissdo da vogal “a” em pitch e loudness habituais;
preenchimento de questionario sobre qualidade vocal, conforto ou dificuldade
fonatoria e fadiga vocal, em escala analdgica visual. Os autores verificaram aumento
de frequéncia fundamental (fp), nivel de pressdao sonora (NPS) e alpha ratio;
diminuicao de jitter e shimmer ap6s a carga de trabalho, como provavel resultado
adaptativo. O aumento da fp na leitura em forte intensidade correlacionou-se com
cansagco na garganta. A principal diferenca encontrada entre 0s sujeitos
foniatricamente saudaveis (sem lesdo organica aparente) e os quase-saudaveis
(com lesbes brandas, como leve hiperemia) foi uma maior f, no segundo grupo. Para
0s autores resta o desafio de encontrar um conjunto instrutivo, fidedigno e pratico de

variaveis para avaliacao objetiva da sobrecarga vocal.
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5 METODOLOGIA

O presente projeto, aprovado pelo Comité de Etica da UNESP-Marilia sob o
numero 1952/2005, desenvolveu-se numa escola de ensino meédio da Secretaria
Estadual de Educacao da Bahia, DIREC 1A, regido central de Salvador-BA, de porte
especial, escolhida por conveniéncia, no periodo de maio a agosto de 2008
(ANEXOS A, B, C e D).

A escola localiza-se num bairro nobre da cidade, com edificacdo de cinco
pavimentos, em terreno declive, margeada por duas avenidas de grande circulagao.
Possui 3.143 alunos, distribuidos em sua maior parte no ensino médio (2.787) e
Educacao de Jovens e Adultos (1.256), funcionando nos turnos matutino, vespertino e
noturno. Conta com 143 professores sendo que, no momento da coleta de dados, 86
deles eram efetivos e estavam em exercicio docente. Todos foram convidados a
participar da primeira etapa do projeto, constituida por aplicagdo de questiondrio e
gravagao da voz habitual no dia de reunido de area, sendo que o0s concordantes
receberam termo de consentimento livre e esclarecido (APENDICE A).

O presente estudo focou-se na verificagdo de um procedimento de
aquecimento e desaquecimento vocal, conforme apresentado em fluxograma (Figura
1). Para que os preceitos de ética na pesquisa fossem respeitados, os professores
gue nao participaram deste processo foram convidados a realizar o procedimento em

momento posterior.
5.1 DELINEAMENTO E PARTICIPANTES

A pesquisa constitui-se de estudo experimental pré e pds-teste com grupo
controle. Obteve-se, inicialmente, 54 participantes que assinaram o termo de
consentimento. Deste total, dois sujeitos ndo gravaram a voz e oito tiveram suas
amostras excluidas da analise devido a referéncia de alteracdo que poderiam
comprometer a qualidade vocal ou a ressonancia, a saber: rinite (trés sujeitos);
resfriado (dois sujeitos); sinusite (um sujeito); vomito na noite anterior (um sujeito);
aftas (um sujeito). Para a analise da voz coloquial, totalizou-se 44 participantes.

Apdés a gravagdao inicial, os professores foram novamente convidados a participar
da pesquisa (n=24), sendo divididos em grupos experimental (n=11) e controle (n=13).

Para compor o grupo experimental, exigiu-se habilidade na realizagdo do procedimento.
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Figura 1. Fluxograma da pesquisa*
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Como critério de inclusao, o professor deveria lecionar no periodo da manha,
momento em que a coleta foi realizada. Como excluséo, estabeleceram-se: qualquer
doenca que pudesse comprometer a qualidade vocal ou ressonancia e tratamento
fonoaudiolégico simultédneo. Finalizou-se com dezoito sujeitos, sendo que dez
compuseram o grupo controle (n=10 aula; n=6 repouso) e oito compuseram 0 grupo
experimental (n=8 aquecimento vocal; n=7 desaquecimento). O nimero de sujeitos
difere internamente no grupo experimental devido ao fato de um patrticipante nao ter
conseguido realizar a vibragao de lingua no momento do desaquecimento. No grupo
controle, o repouso vocal foi incluido posteriormente para comparacdo com o grupo

experimental.

5.2 ESTUDO PILOTO

Para verificagdo do instrumento de auto-avaliacdo do grau de desconforto foi
realizado estudo piloto em oficina de voz para estudantes de Pedagogia de uma
universidade publica do interior de Sao Paulo. O questionario proposto, inicialmente
em escala visual analégica de 10 cm, sem graduagao, foi substituido por escala
graduada de dez pontos, devido a dificuldade relatada pelos sujeitos em identificar
sua percepgdo sem uma referéncia numérica a qual pudesse auxilia-los, sendo os
resultados posteriormente publicados (MASSON et al, 2007).

Visando a adaptacdo do questionario a realidade soteropolitana, realizou-se
um novo estudo piloto com estudantes de Pedagogia de uma universidade publica de
Salvador-BA, optando-se por escala graduada de cinco pontos. Como o0s
participantes ndo apresentaram dificuldade, foi adotada a referida escala como
modelo para a pesquisa.

Para sistematizacdo do delineamento (inicialmente pré e pds-teste sem grupo
controle), efetuou-se um novo estudo com dois professores da propria escola. As
vozes foram gravadas individualmente em duas situagdes distintas: antes e depois de
5 horas-aula; e, no mesmo dia da semana seguinte, antes e depois do aquecimento,
antes e depois do desaquecimento vocal, apds as 5 horas-aula. A gravacéo inicial foi
realizada por volta das 7h da manha e a final proxima as 12h. Com o intuito de

estabelecer maior rigor cientifico, foi inserido um grupo controle. Os professores que
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participaram do piloto compuseram o subgrupo A e foram inseridos na analise,

conforme a situagao (controle ou experimental).

5.3 MATERIAL

5.3.1 Avaliacao perceptivo-auditiva

A avaliagao perceptivo-auditiva € realizada de maneira subjetiva, conforme o
ouvido do avaliador. E considerada soberana na clinica fonoaudiolégica e tem o
intuito de verificar como o falante utiliza tipicamente sua voz (CARRARA-DE
ANGELIS; CERVANTES e ABRAHAO, 2001). Sofre interferéncia da experiéncia do
profissional, do tipo de voz apresentada, do tipo que costuma ser ouvida e das
condicées de saude em que se encontra. Para diminuir a subjetividade envolvida,
criaram-se escalas que tém sido bastante utilizadas em pesquisas cientificas.

Nesta avaliacdo foram considerados os sistemas de fonte e filtro, visando uma
compreensao mais ampla do output vocal. A analise da fonte glética contempla
somente os aspectos relacionados ao sinal laringeo e, portanto, da vibragdo da
mucosa das pregas vocais. O filtro é o sinal de saida e considera a passagem dos
harménicos por todo o trato vocal e inclui aspectos relacionados a ressonancia e
articulacao (PINHO, 2003).

Para a analise da fonte glética foi utilizada a escala GRBASI, proposta
inicialmente como escala GRBAS pela Japan Society of Logpedics and Phoniatrics e
modificada por Dejonckere, Remacle e Fresnel-Elbaz (1996). A identificacdo do grau
de alteracao segue marcacao de quatro pontos, com variacao de 0-3, onde 0 = sem
alteracdo; 1 = alteracao leve; 2 = alteracao moderada; 3 = alteracao severa. A escala
GRBAS é considerada “padréo -ouro” de analise vocal e tem sido utilizada em varias
pesquisas nacionais e internacionais. A seguir, a correspondéncia estabelecida por
cada variavel da escala (BEHLAU, 2001; PINHO, 2003).

I. G — Grade: é grau de alteracdo vocal global, tanto da fonte glética quando do
filtro (cavidades de ressonancia), e refere-se a impressao geral da voz no

ouvinte;
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II. R —_Roughness (rugosidade): traduz-se como irregularidade de vibragdo das
pregas vocais, englobando rouquiddo, bitonalidade, crepitacdo e aspereza.
Indica instabilidade na emisséao;

lll. B —_Breathness (soprosidade): € o escape de ar pela glote, produzindo a
sensagao de ar na voz;

IV. A —_Asteny (astenia): & a perda de poténcia da voz ou fragueza vocal, com
presencga de harmdnicos pouco definidos;

V. S —_Strain (tensdo): provoca a impressao de estado hiperfuncionante e
apresenta, como resultado, freqiéncia elevada, ruido nas freqtiéncias altas do
espectro e harménicos agudos marcados;

VI. | —_Instability (instabilidade da emissao): pode estar relacionado as flutuacées

tanto na frequéncia fundamental quanto na qualidade da voz.

Para a analise do filtro, considerou-se o sistema de ressonancia, que consiste
na amplificagdo do som, resultado do reforco ou amortecimento de determinadas
frequéncias do espectro sonoro. Dentre as principais caixas de ressonancia
encontram-se: laringe, faringe, boca e nariz.

A ressonancia pode ser equilibrada ou alterada. Por ressonéancia equilibrada
entende-se a distribuicao uniforme do som por todas as caixas amplificadoras. Nas
ressonancias alteradas, quando o foco é baixo, confere-se uma tensdo que pode ser
laringea ou faringea. Na primeira condi¢do, a voz é pobre em harménicos e falta
projecao no ambiente, na segunda, hd um componente metalico, devido a reflexao do
som nos pilares rigidos da faringe. Costuma-se chamar de laringofaringica quando os
dois componentes estdo associados. Quando o foco é alto, a ressonancia pode ser
hiponasal ou hipernasal. No caso da hipernasalidade, ha grande concentracao do
som na cavidade nasal podendo, inclusive, ocorrer combinagdo com o foco vertical
baixo. Na hiponasalidade ha pouco uso da cavidade nasal. Por fim, quando a
concentracdo de energia esta na boca, a ressonancia € oral (BEHLAU, 2001). Neste
trabalho, consideraram-se os tipos ressonancia equilibrada, foco vertical baixo
(laringofaringica), foco vertical alto (hipernasal ou hiponasal) e a possibilidade de

associacao da hipernasal com laringofaringica.
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5.3.2 Analise Acustica

A analise acustica constitui-se como ferramenta para medida objetiva da
funcéo vocal e é realizada por meio de laboratorios de voz (CARRARA-DE ANGELIS;
CERVANTES e ABRAHAOQ, 2001). Quantifica os padrdes vibratérios das pregas
vocais, especialmente da vogal sustentada, em medidas especificas. Utiliza
parametros robustos, como a freqiiéncia fundamental e outros mais sensiveis a
alteracdes, como as medidas de perturbacéo a curto prazo (fitter e shimmer).

Para quer tais medidas nao fossem afetadas, o ruido foi sistematicamente
medido, por meio de decibelimetro digital modelo Digital Sound Lever Meter, da
marca RadioShack, obtendo-se valor maximo de 55 dB.

Para a gravagao das vozes utilizou-se microfone com condensador da marca
LESON, modelo ML-8 preso a um pedestal com distancia pré-fixada marcada por
régua em 10 cm para amostras de fala espontdnea e encadeada, e em 5 cm para
vogal sustentada, acoplado a um notebook da marca Hewlett-Packard, modelo
Pavilion ZE 2410, processador AMD Sempron 3000, placa de som de 16 bits da
marca Conexant. A andlise acustica foi realizada no mesmo computador em que as
vozes foram captadas, por meio do programa Voxmetria, versao 2.7h, da CTS
Informatica.

Hoje existem varios programas de computador de facil acesso e manuseio que
permitem a utilizagdo por um maior numero de profissionais. Contudo, os calculos dos
parametros variam de programa para programa, 0 que nao permite uma analise
comparativa dos valores obtidos. A seguir, a definicdo de cada parametro utilizado,
segundo Behlau (2001).

5.3.2.1 Freqliéncia Fundamental

A medicao da frequéncia fundamental é realizada em Hertz (Hz) ou ciclos por
segundo, refletindo a velocidade de vibragdo das pregas vocais. O termo freqiéncia
fundamental refere-se ao maior nimero de ocorréncia da vibracao das pregas vocais
captadas que caracterizam uma certa producdo e se afeta pelo sexo e idade do

individuo. Homens apresentam uma gama de freqiéncia entre 80 e 150 Hz (média
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113 Hz); mulheres de 150 a 250 hz (média 205 Hz); criangas apresentam valores
acima de 250 Hz (média 236 Hz) e bebés, 400 Hz.

5.3.2.2 Medidas de ruido

As medidas de ruido analisam os componentes aperiddicos do sinal sonoro,
sendo um importante parametro para a quantificacdo de desvios vocais e analise de
procedimentos clinicos. Valores calculados de GNE (glottal to noise excitation ratio)
ou proporcdao harmdnico-ruido (PHR) baseiam-se na hipbtese de que pulsos
resultantes da colisdo das pregas vocais geram uma excitagcao sincrona de diferentes
faixas de freqliéncia.

Em oposicdo, o ruido produzido pelas pregas vocais comprimidas gera
excitagdes ndo correlacionadas. Quanto mais elevada a frequéncia fundamental,
maior o componente harmdnico e menor o ruido. Vozes com massas difusas, como
nos edemas, podem apresentar valores de PHR altos e niveis de ruido reduzidos. Em
casos de fendas, comuns nas vozes mais soprosas, a PHR encontra-se reduzida e o

ruido elevado.

5.3.2.3 Indices de perturbacéo a curto prazo

Os indices de perturbacao a curto prazo jitter e shimmer sao definidos como
perturbacées da freqléncia e amplitude, respectivamente, ciclo apds ciclo da
emissdo. Cada ciclo glético representa um ciclo de vibracdo das pregas vocais, do
momento em que a glote comeca a se abrir até o ciclo conseguinte. Pequenas
variagdes sao esperadas, uma vez que o som laringeo é um sinal quase-periodico,
demonstrando variagcdes na forma, freqliéncia e amplitude das pregas vocais.
Elevados valores de perturbagédo estdo associados a vozes alteradas: jitter aumenta
na falta de controle da vibracdo das pregas vocais, como nas freqiéncias muito
graves, doencas neurolégicas e aspereza; shimmer, na reducdo de resisténcia
glética, o que pode ocorrer na presenca de ruido a emissao, paralisias, fendas e
lesbes de massa.
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5.3.3 Compact disc (CD)

As amostras das vozes gravadas foram codificadas, randomizadas e
organizadas de forma pareada por sujeito e por condicdo em que se encontravam
(aula, aguecimento, desaquecimento e repouso). Para se evitar viés na analise, as
vozes das situacdées de aquecimento e aula foram misturadas de modo que néo se
soubesse a quais situacdes pertenciam e nem o momento ao qual se referiam (se pré
ou pos-situacao). O mesmo aconteceu com o desaquecimento e repouso vocal, cujas
hipoteses estavam sendo testadas. Essa matriz foi gravada em compact discs (CDs)
que foram, posteriormente, enviados as juizas. Somaram-se oitenta vozes
organizadas em quarenta pares, repetindo-se 10% para teste de confiabilidade, num
total de 88 amostras.

5.3.4 Protocolos

5.3.4.1 Roteiro de Pesquisa e Relatorio de Avaliacao

A rotina de coleta foi organizada na forma de roteiro para que ndo houvesse
falhas, objetivando realizagdo idéntica do procedimento em todos os sujeitos da
pesquisa (APENDICE B).

Finalizada a etapa preliminar da coleta de voz coloquial dos professores, foi
elaborado um relatério com as analises perceptivo-auditivas e acusticas de todas as
amostras gravadas para ser entregue aos professores. As andlises foram realizadas
pela pesquisadora e suas assistentes de pesquisa (APENDICE C).

5.3.4.2 Protocolos de avaliacdao perceptivo-auditiva e carta-convite

Para o registro das avaliacdes perceptivo-auditivas foi elaborado um protocolo
especifico, dividido em dois blocos: aquecimento e aula; desaquecimento e repouso
vocal. Os cédigos das amostras foram dispostos aos pares, na primeira e segunda
colunas do protocolo, conforme a codificacdo do CD. Os parametros melhor voz do

par, grau de alteragéo na escala GRBASI e tipo de ressonéncia foram inseridos nas
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colunas subsequentes. Juntamente com o protocolo foi enviada carta-convite com
breve termo de consentimento e instrugbes para preenchimento do protocolo
(APENDICES D e E).

5.3.4.3 Protocolo de auto-avaliacao do grau de desconforto

Para a auto-avaliagdo do grau de desconforto elaborou-se um protocolo
especifico, dividido segundo o momento e a situagdo avaliada: antes da aula e depois
da aula; pré-aquecimento e pds-aquecimento; pré-desaquecimento e pds-
desaquecimento; pré-repouso e pos-repouso. Consideraram-se as variaveis mais
prevalentes em relacao a voz (esforgco para falar; ardor na garganta; variagao na voz;
rouquidao, cansaco para falar e pigarro), acrescidas de variaveis relacionadas ao
corpo (tensdo no pescocgo; tensdo nos ombros; tensdo no corpo). Utilizou-se escala
graduada de 0 a 5, onde 0 representou menor sensacao de desconforto e 5, maior. A
impressao geral da voz foi também foi analisada em escala de 0 a 5, onde 0
significou voz muito ruim e 5, voz excelente (APENDICE F).

5.4 PROCEDIMENTOS

5.4.1 Aquecimento Vocal

A proposta de aquecimento vocal foi baseada na literatura e objetivou preparar
a voz do professor para a sobrecarga de aulas, prevenindo fadiga e possiveis lesoes
no tecido das pregas vocais (SCARPEL e PINHO, 2001; BEHLAU, DRAGONE e
NAGANO, 2004; BEHLAU, 2005).

As particularidades da voz falada e as necessidades especificas dos
professores em obter uma voz mais projetada foram consideradas. Os exercicios
propostos objetivaram: alongamento corporal, cervical e do trato vocal; expanséo da
caixa toracica; exercicios articulatérios; direcionamento do ar; flexibilizagcdo da
mucosa e ressonancia, com duragdo meédia de treze minutos (FRANCATO et al,
1996; RUIZ, MENDES e SIQUEIRA, 1997; FABRON, SEBATIAO e OMOTE, 2000;
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PELA, AVILA e BEHLAU, 2000; AMIN e ESPIRESZ, 2002; BACHA, RIBEIRO e
CAMARGO, 2002; JACARANDA, 2005)

Os exercicios de alongamento foram organizados em tempo de execugéo e 0s
de repeticdo de movimentos, em séries. Nos exercicios dos 6rgaos fonoarticulatorios
foram realizadas entre dez e vinte repeticbes. Nos exercicios vocais consideraram-se
de cinco a quinze repeticdes, com duracdao aproximada de trinta segundos a um
minuto e descanso de trinta segundos apds a realizacao, para recuperacao do tecido
vocal, conforme metodologia estabelecida por Schwarz (2006).

Sao elencados abaixo os exercicios propostos, tendo como referéncia o
objetivo e considerando-se o numero de repeticbes/tempo de execucdo dos mesmos
(APENDICE G):

I.  Alongamento corporal (50 s):

a. “espreguicar”’ para cima e para os lados;
I. duas vezes (30 s);
b. expansao da caixa toracica;
I. rotacdo de ombros para tras, cinco vezes (20 s).

[I.  Alongamento cervical (1,5 min):

a. alongamento da musculatura do pescoco;
I. duas vezes para cada lado (30 s);
b. abaixamento, elevacao, rotacéo e lateralizacdo de cabeca (“sim”, “nao”,
“talvez”);

i. duas vezes para cada lado (1 min).

[ll.  Alongamento do trato vocal e exercicios articulatérios (1 min):

a. rotacao de lingua no vestibulo;
i. dez repeticdes (15 s);
b. protrusdo e retracédo de labios (“bico e sorriso”);
I. dez repeti¢des (15 s);
c. estalo de lingua;
I. vinte repetices (15 s);
d. protruséo de labios (“beijo”);
I. dez repeticdes (15 s).
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IV.  Direcionamento do ar (40 s):

a. expiragao longa em fricativo surdo “s” (20 s);

b. expiracéo longa em fricativo sonoro “z” (20 s).

V. Flexibilizagcdo da mucosa (4,5 min):

a. vibrantes sem modulagéo (1 min);
I. quinze repeti¢des, 30 s de descanso;
b. vibrantes com modulagao ascendente/descendente (1 min);
i. quinze repeti¢cdes, 30 s de descanso;
c. vibrantes sem modulagao associados a vogais (30 s);
I. uma repeticdo, 30 s de descanso;
d. vibrantes com modulagdo ascendente/descendente associados a
vogais;
i. uma repeticédo, 30 s de descanso.

VI. Ressonancia (4,5 min):
a. humming (“m mastigado”);
i. dez repeti¢des, 30 s de descanso;
b. sons nasais prolongados associados a vogais sem modulagéo;
I. uma repeticao, 30 s de descanso;
C. sons nasais associados a vogais com modulagcao ascendente;

i. trés repeticdes, 30 s de descanso.

5.4.2 Desaquecimento Vocal

O desaquecimento vocal objetivou reduzir o efeito da sobrecarga de aulas na
voz, retornando, de maneira gradual, ao “ajuste da voz coloquial” (SCARPEL e
PINHO, 2001; BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004; BEHLAU, 2005).

A proposta consistiu em exercicios de alongamento corporal e cervical;
relaxamento faringeo; diminuicdo da freqUéncia fundamental, intensidade e tensao
laringea, com duracdo média de sete minutos (FRANCATO et al, 1996; RUIZ,
MENDES e SIQUEIRA, 1997; FABRON, SEBATIAO e OMOTE, 2000; PELA, AVILA
e BEHLAU, 2000; AMIN e ESPIRESZ, 2002; BACHA, RIBEIRO e CAMARGO, 2002;
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BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004). Abaixo a discriminacdo de cada exercicio
(APENDICE G):

I.  Alongamento corporal (1 min):

a. Expiracao profunda associada a distensao corporal;
i. trés repeticdes, 30 s;

b. retracdo da caixa toracica (rotacao de ombros para frente);
i. cinco repeticdes, 30 s.

|.  Alongamento cervical (1,5 min):

a. Quebra de tensdo da musculatura do pescoco;
i. duas vezes para cada lado, durante 1 min;
b. abaixamento, elevagao, rotacéo e lateralizacao de cabeca (“sim”, “néao”,
“talvez”);

i. duas vezes para cada lado, durante 30 s.

lll.  Relaxamento faringeo (1 min):

a. “bocejo/suspiro”;
i. trés repetigcdes.
IV. Diminuicdo de frequéncia fundamental e intensidade (2,5 min):

a. vibrantes em escala descendente (1 min);

i. quinze repetigdes, 30 s de descanso;
b. voz salmodiada

i. leitura de frases (1 min).

V. Reducéo da tenséao laringea (1 min):

a. manipulagao digital da cartilagem tiredidea.

5.5 COLETA DE DADOS

Apbs a aprovagdo da realizacdo da pesquisa pela Secretaria Estadual de
Educacdo, a direcdo da escola foi contatada e os professores informados e
esclarecidos em reunido especifica sobre a pesquisa em questdo. As vozes foram
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gravadas, preliminarmente, em situacdo de uso n&o-profissional, compondo as
amostras de voz coloquial.

Para o desenvolvimento do estudo experimental, os professores da escola em
questdo foram contatados, tanto pessoalmente quanto por telefone. Perguntou-se
sobre a habilidade em realizar os exercicios, especialmente a vibragdo de lingua.

Visando atender a disponibilidade dos participantes, dividiram-se 0s sujeitos
em dois grupos, B1 e B2. Os componentes do grupo B1 gravaram a voz antes da
aula, as 7h e apés 3 horas-aula, as 10h. Os componentes do grupo B2 gravaram a
voz depois do intervalo, as 10h10min, e apods as duas ultimas aulas, as11h50min.
Para que fossem garantidas as mesmas condi¢cdes de realizacdo do procedimento
considerou-se, na andlise, somente o0s sujeitos que participaram do estudo piloto
(grupo A) e os que compuseram o grupo B1, sendo que, para as situagdes de
repouso e desaquecimento vocal, foram considerados os sujeitos do grupo B2. As
gravagbes foram realizadas individualmente, numa mesma sala (consultério
odontolégico) da escola.

Na situacao pré-teste (antes da aplicacdo do procedimento), os sujeitos dos
grupos controle e experimental vivenciaram as mesmas situagdes: responderam ao
questionamento preliminar e as perguntas disparadoras, gravaram a voz e
preencheram o protocolo de auto-avaliagdo do grau de desconforto. A habilidade de
realizacdo da vibracdo de lingua foi testada presencialmente, com o intuito de se
verificar a maneira de execucao. As correcdes foram feitas verbalmente e, caso ainda
houvesse algum ajuste a ser feito, 0 mesmo era proposto durante a realizagdo do
procedimento.

As perguntas preliminares referiram-se a condigbes de saude que pudessem
afetar a voz do sujeito no momento da gravacao: se estava resfriado ou apresentava
alguma outra alteracdo que pudesse comprometer sua voz.

As perguntas disparadoras objetivaram o controle das variaveis e a
familiarizagdo dos sujeitos com a situacao para que as amostras do estudo fossem o
mais representativo possivel da voz dos professores. Foram elas: "Qual uso vocé fez
de voz pela manha?” e “Como esté sua voz agora?”

Na sequéncia, partiu-se para a coleta da amostra de fala encadeada
(contagem de 1 a 10) e vogal sustentada “€”, apOs inspiracdo, em “tom” e tempo de
duracao confortaveis. Ao final da gravagao, os professores preencheram o protocolo
de auto-avaliacdo do grau do desconforto e da auto-imagem vocal, que foi colocado
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num envelope evitando-se, assim, possivel sugestdo da pesquisadora e de suas
assistentes em relacao as respostas dadas.

Apls este primeiro momento, 0s sujeitos do grupo controle seguiram para
ministrar suas aulas e os componentes do grupo experimental realizaram a proposta
de aquecimento vocal. A execucado de parte da proposta foi realizada em pé sendo
que, apods os exercicios de direcionamento do ar, o sujeito era convidado a se sentar,
evitando-se possivel hiperventilagdo. Qualquer dificuldade ou desconforto durante a
realizacdo do procedimento foram observados e, caso necessario, 0 sujeito foi
orientado a interrompé-la. Nessa situacao, o sujeito também foi excluido da analise.

Ao término da realizagdo do procedimento, foram gravadas novas amostras de
fala encadeada e vogal sustentada e preenchido o protocolo de auto-avaliagdo do
desconforto, sendo o mesmo devolvido no envelope. Os professores do grupo
experimental seguiram para aula.

Ao voltar da aula, todos o0s sujeitos responderam a novas questdes
disparadoras: “Como foi a sua aula? Como esta a sua voz agora?” e gravaram
amostras de fala encadeada e vogal sustentada, sendo novamente preenchido o
protocolo de auto-avaliagdo e devolvido no envelope. E importante ressaltar que as
aulas deveriam ser expositivas. No caso de pouco uso vocal, prova ou corregdo de
prova, as amostras também foram excluidas da analise.

O grupo experimental realizou o procedimento de desaquecimento vocal e o
grupo controle ficou em repouso sem uso da voz durante sete minutos, tempo em que
se preencheu palavras-cruzadas sobre o tema salde vocal (APENDICE H). Para
esses sujeitos nao foi aplicado o protocolo de grau de desconforto

5.6 ANALISE DOS DADOS

Os dados foram digitados em bancos de dados, montados especificamente
para este trabalho no programa EpiData Entry 3.1 (CDC, Atlanta, GA) e analisados,
quantitativamente, no SPSS versao 7.5 (Chicago, USA), segundo o tipo de efeito. A
analise foi efetuada de trés maneiras, visando dar maior fidedignidade aos resultados:
avaliagdo perceptivo-auditiva, andlise acustica e auto-avaliacdo do grau do

desconforto (Quadro 1; Figura 2).
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QUADRO 1: Andlises propostas no estudo experimental

NATUREZA GRUPO SITUACAO PA" ACUS®* DESCONF® TESTES
pré x pos aula X X X
Controle
Efeito pré x pos repouso X X
Wilcoxon
Imediato pré x poés-aquecimento X X X
Experimental Teste dos Sinais
pré x pés-desaquecimento X X X
Controle x apds as aulas X X
Comparagéo Mann-Whitney
Experimental pds-repouso x desaquecimento X
pds-repouso x pré-aula x
Controle X
Retorno ajuste voz coloquial
Kruskal-Wallis
coloquial pbs-desaquecimento x pré-
Experimental X

aquecimento x voz coloquial

PA : avaliag&o perceptivo-auditiva
ACUS?: andlise acustica
DESCONF?: auto-avaliacéo do grau de desconforto

5.6.1 Tipo de efeito

Para a analise, foram considerados trés tipos de efeitos: efeito imediato;
comparacao entre grupos controle x experimental; retorno ao ajuste coloquial apo6s
desaquecimento e repouso vocal. Por efeito imediato entendeu-se o resultado obtido
imediatamente apos a realizagdo do aquecimento vocal e ap6s a aula, assim como
apos o desaquecimento e o repouso vocal.

A comparacdo entre grupo controle e experimental permitiu verificar a
diferenca apds a aula entre realizar e nao realizar aquecimento e desaquecimento
vocal.

Por fim, o retorno ao ajuste coloquial objetivou verificar se o desaquecimento e
0 repouso vocal trazem a voz de volta ao ajuste nao-profissional. A seguir sédo
apresentacado os tipos de efeitos considerando-se 0 momento (pré ou pds) e a
situacao a que se referem (aula, aquecimento, desaquecimento ou repouso vocal):

|. Efeito Imediato:

a. pré x pés-aula
b. pré x pés-aquecimento

C. pré x pos-repouso



55

d. pré x pés-desaquecimento

I[I.  Comparaciao Controle x Experimental:

a. pos-aula sem aquecimento x pos-aula com aquecimento

b. pds-repouso x pds-desaquecimento

[Il.  Retorno ao Ajuste Coloquial:

a. pré-aula x pés-repouso vocal x voz coloquial

b. pré-aquecimento x pés-desaquecimento x voz coloquial

5.6.2 Avaliacao perceptivo-auditiva

A avaliacdo perceptivo-auditiva foi realizada por meio de trés juizas (J1, J2 e
J3), fonoaudiélogas formadas ha oito anos ou mais, especialistas em voz e com
atuacao junto a professores.

As variaveis melhor voz, grau de alteragdo na escala GRBASI e tipo de
ressonancia foram analisadas de maneira descritiva, segundo a porcentagem de
ocorréncia no grupo.

Os diferentes graus de alteragdo da escala GRBASI foram dicotomizados e
agrupados em voz alterada (para os sujeitos que obtiveram graus 1, 2 ou 3) e nao
alterada (para os sujeitos que obtiveram grau zero). Os tipos de ressonancia também
foram dicotomizados entre alterada (laringofaringica, hipernasal e hiponasal) e ndo
alterada (equilibrada). Comparou-se o efeito imediato (momentos pré x pds) em todas
as situacbes, com o intuito de verificar piora, melhora ou indiferenca na qualidade

vocal, averiguando-se a significancia estatistica dos achados.

5.6.3 Analise acustica

Para a analise das variaveis acusticas foram calculadas as médias e os
desvios-padrées dos parametros de frequéncia fundamental média, jitter, shimmer,
proporcao harménico-ruido e ruido para o grupo de sujeitos.

Apresentaram-se os resultados inicialmente de maneira descritiva, tendo em

vista os parametros de normalidade estabelecidos pelo programa Voxmetria nas
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medidas jitter (< 0,6%); shimmer (< 6,5%); propor¢do harmdnico-ruido (> 0,5 dB); e
ruido (< 2,5 dB). Os resultados foram estratificados por sexo e, na variavel freqiéncia
fundamental, considerou-se a média e a gama de freqiéncias masculina (113 Hz; 80
a 150 Hz) e feminina (205 Hz; 150 a 250 Hz) definidas pela literatura como parametro
(BEHLAU, 2001).

As variaveis foram comparadas em todas as situacbes de efeito imediato,
grupos controle x experimental e retorno ao ajuste coloquial, verificando-se diferenca

estatistica entre os momentos de cada situagao.

5.6.4 Grau de desconforto

Para a avaliacdo do grau de desconforto foram obtidas as médias e desvio
padrdo dos escores de todos os sujeitos. As variaveis foram agrupadas em
parametros relacionados ao corpo (pesco¢o, ombros e corpo como um todo);
relacionados a voz (esforco para falar, ardor na garganta, variacao na voz, rouquidao,
cansaco para falar e pigarro) e corpo e voz, no qual foram todos considerados. Para
se ter uma referéncia de alteragéo, estabeleceu-se um ponto médio para cada grupo
de varidveis, os quais representam a meédia dos escores maximos de cada um deles:
corpo (7,5); voz (15); corpo e voz (22,5). Escores baixos representam pouco
desconforto, enquanto escores altos representam desconforto elevado.

Comparou-se o efeito imediato nas situacbes de aula, aquecimento e
desaquecimento vocal; e controle x experimental, na situacdo p6s aula com x sem
aquecimento. Verificou-se a significancia estatistica dos dados.

Em relacdao a auto-imagem vocal, estabeleceu-se o valor 2,5 como ponto
médio, sendo as mesmas consideradas somente no efeito imediato. Notas baixas

significam vozes ruins, enquanto notas altas, vozes excelentes.

5.6.5 Analises estatisticas

As variaveis acusticas, o grau de desconforto e a escala GRBASI foram
analisados segundo o teste estatistico ndo-paramétrico de Wilcoxon para verificagao

do efeito imediato. Para avaliar a ressonancia, utilizou-se o teste dos Sinais.
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Para a comparacao entre o grupo experimental x controle foi utilizado o teste
nao-paramétrico de Mann-Whitney. Para a verificacdo do retorno ao ajuste coloquial
do desaquecimento vocal utilizou-se o teste nao-paramétrico de kruskal-Wallis. O
nivel de significancia adotado foi de 0,05.

Para verificar a concordancia inter e intrajuizas, foi realizado o teste de Kappa.
A concordancia intrajuizas foi confirmada pelo teste Alpha de Cronbach, sendo

considerados aceitaveis valores acima de 0,65.

5.6.6 Concordancia das juizas

Para testar a concordancia inter e intrajuizas, 10% do total de amostras foram
repetidas e apresentadas no CD juntamente com as demais vozes, sem 0
conhecimento prévio da juiza (APENDICE ).

Para a verificacdo da concordancia interjuizas foram comparadas juiza 1 x
juiza 2 (J1 x J2) ; juiza 2 x juiza 3 (J2 x J3) e juiza 1 x juiza 3 (J1 x J3). Os resultados
obtidos na situacdo de aquecimento vocal demonstraram baixa concordancia de
analise, sendo que somente as variaveis astenia (A), no pré-aquecimento; e
instabilidade (1), no pds-desaquecimento apresentaram boa concordancia entre J1 e
J2 (Kappa = 1,000; APENDICE J).

Contrariamente, obteve-se elevada concordancia intrajuiza para todas as
variaveis, sendo que J1 apresentou p=0,8300; J2 p=0,9702; e J3 p=0,9491 pelo no
teste Alpha de Cronbach (p > 0,65). Na confirmagado dos resultados, por meio da
correlacdo de Pearson, obtiveram-se os seguintes resultados: J1 = 0,720; J2 = 0,942;
J3 =0,903.

Devido a baixa concordancia entre as juizas, optou-se pela avaliacao da J2,

dada sua maior concordancia interna.
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dezoito sujeitos que compuseram o estudo experimental apresentaram o
seguinte perfil: 61,1% do sexo feminino e 38,9% do sexo masculino; 44,4% solteiros, o
mesmo percentual, casados ou sob qualquer forma de unido e 11,2% separados. A
mediana de idade foi de 42 anos (média = 44,7), variando de 36 a 47 anos e tempo de
docéncia mediano de quinze anos (média 16,47), variando de quatro a 32 anos, com
maior freqiéncia entre quatro e quinze anos. Todos (100%) possuiam curso superior
completo e 77,8% trabalhavam em uma Unica escola.

Observou-se boa parte dos professores com dificuldades na execugao da técnica
de vibragdo de lingua, o que também ocorreu no estudo-piloto realizado com os
estudantes de Pedagogia de uma universidade publica do interior do estado de Sao
Paulo. Tal situacdo nao foi observada pela autora em sua experiéncia na capital
paulista. Provavelmente, as variagdes linglisticas regionais se relacionam com uma
maior ou menor facilidade em vibrar a lingua. O fato de nao utilizarem o fonema ’r”
vibrante mudltiplo na fala cotidiana pode ter dificultado a sua realizacdo, seja pela
modalidade retroflexa utilizada no interior, seja pela articulagao velar do baiano. Outra
hipbtese seria a dificuldade na manutencado do ténus da lingua exigido nos fonemas
vibrantes multiplos.

6.1 EFEITO IMEDIATO

6.1.1 Aula

6.1.1.1 Avaliacao Perceptivo-Auditiva

A melhor voz avaliada pela juiza foi anterior a aula para 40% dos professores, e
posterior a aula, para a maioria, 60% dos sujeitos. Antes da aula, 40% dos professores

foram avaliados com grau geral de alteracédo vocal (G) moderado; 20% com leve; e 20%
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nao apresentaram alteracdo. A ressonancia apresentou-se laringofaringica para 70% e
equilibrada para 30% dos sujeitos.

Antes da aula, 40% dos professores foram avaliados com grau geral de alteragcéao
vocal (G) moderado; 20% com leve; e 20% nao apresentaram alteracdo. A ressonancia
apresentou-se laringofaringica para 70% e equilibrada para 30% dos sujeitos.

Apés a aula, 70% dos professores apresentaram alteracao leve; 20% moderada
e 10% nado apresentaram alteracdo. A ressonancia ficou laringofaringica para 50%,
equilibrada para 40% e hipernasal para 10% dos professores.

O grau geral de alteracdo vocal (G) piorou para 20% dos professores, mesmo
percentual obtido de melhora. Para 60% dos sujeitos a voz ficou indiferente (p=1,000).
Os parametros especificos da escala apresentaram-se da seguinte forma: rugosidade
(R) piorou para 10%, ficando indiferente para 70% e melhor para 20% (p=0,564);
soprosidade (B) piorou para 30% dos professores, ficou indiferente para 50% e
melhorou para 10% (p=0,655); astenia (A) foi o0 Unico parametro que nao piorou, com
resultado indiferente para 90% dos sujeitos, sendo que 10% apresentaram melhora
(p=0,317); tensao (S) piorou para 20%, ficou indiferente para 70% e melhorou para
10% (p=0,564); instabilidade (I) ficou indiferente também para 90% dos professores,
sendo que 10% apresentaram melhora e nenhum apresentou piora (p=0,317). Nao foi
encontrada significancia estatistica em nenhuma variavel (TABELA 1).

Tabela 1. Comparagao do grau de alteragao vocal da escala GRBASI e tipo de da ressonancia expressos
em frequéncia (nimero e porcentagem) no grupo controle (pré x pés-aula)

] AULA
VARILQYEIS Melhorou P(ir:r:)%) indiferente ' -Valor
n % n % n %

G' 2 20 2 20 6 60 1,000
R' 2 20 1 10 7 70 0,564
B 2 20 3 30 5 50 0,655
Al 1 10 0 0 9 9 0317
s’ 1 10 2 20 7 70 0,564
I' 0o 0 1 10 9 9 0317

Ressonancia® 3 30 2 20 5 50 1,000

PA:* Andlise preceptivo-auditiva
! Escala GRBASI teste de Wilcoxon
2 Ressonancia: teste dos Sinais



61

A ressonancia aparentemente ndo sofreu impacto com as aulas. Foi assinalada
piora em 20% dos professores, sendo que 50% ficaram indiferentes e 30% melhoraram
(p=1,000), sem significancia estatistica (TABELA 1).

O fato de, nesta pesquisa, a voz ser percentualmente melhor no momento pos-
aula e o grau geral de alteragédo vocal diminuir apés a mesma nao é tdo contraditorio
quanto parece. As pregas vocais, no inicio da manha, apresentam-se ainda
edemaciadas pela noite de sono e, portanto, produzem uma voz mais grave e instavel.
Como uma maior intensidade é exigida para a aula, a laringe fica submetida a uma
maior tensdo, em diregdo ao hiperfuncionamento, deixando a voz mais estavel
(VINTTURI et al, 2001), o que poderia explicar, inclusive, a melhora na rugosidade. Por
outro lado, a soprosidade pode ser um sinal de fadiga vocal, demonstrando uma
hipofuncdo da musculatura ap6s a sobrecarga vocal (RANTALA e VILKMAN, 1999;
RANTALA, VILKMAN e BLOIGU, 2002; LAUKKANEN e KANKARE, 2006; LAUKKANEN
et al, 2008).

6.1.1.2 Analise Acustica

6.1.1.2.1 Frequiéncia fundamental

A média da freqiiéncia fundamental média' (f,) obtida por todo o grupo de
professores no momento anterior a aula foi de 154,58 Hz, préxima ao limite entre a
gama de frequéncia masculina (80 a 150 Hz) e feminina (150 a 250Hz), conforme
referido por Behlau (2001) em estudo com falantes do portugués brasileiro (TABELA 2).

Na estratificagdo por sexo, mulheres obtiveram média de 172,70 Hz, inferior a
média estabelecida pela literatura para o sexo feminino (204 Hz), enquanto que, 0s
homens obtiveram média de 112,30 Hz, proximo ao valor de referéncia para o sexo
masculino (113 Hz). Mesmo com um menor numero de sujeitos, os homens

apresentaram uma distribui¢cdo de f, mais equitativa, sendo o menor valor 107,55 Hz e o

' A média da fregiiéncia fundamental média passard a ser denominada de média da freqiiéncia fundamental,
subentendendo-se que se trata da média da medida, obtida diretamente pelo programa de andlise acustica.
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maior, 118,72 Hz. Nas mulheres, houve uma maior variacdo, sendo a menor f, obtida
163,05 Hz e a maior, 186,83 Hz (TABELA 2).

Tabela 2. Valores de freqiiéncia fundamental média (f,) obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por
sujeito e sexo

AULA
SUJEITOS _Fregiéncia Fundamental p_ygjor!
PRE POS
Feminino
(n=7)
2 175,69 197,20
10 168,63 184,64
21 165,59 181,17
22 186,83 200,16
26 169,28 177,61
33 179,80 183,17
37 163,05 162,22
Masculino
(n=3)
23 107,55 126,86
27 110,63 144,89
34 118,72 135,80
Média Fem 172,70 183,74
Média Masc 112,30 135,85
Média Geral 154,58 169,37 0,0069*

*Parametros de referéncia (80 -150 Hz; 113 Hz: gama e média masculinas;
150-250 Hz; 204 Hz: gama e média femininas (BEHLAU, 2001)

Masc: sexo masculino

Fem: sexo feminino

'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Apos a aula, a média da fo elevou-se de maneira estatisticamente significante
(p=0,0069) para 169,37 Hz em todo o grupo de sujeitos. As mulheres (183,74 Hz),
mesmo com a elevacdo, apresentaram-se ainda abaixo da média estabelecida pela
literatura para o sexo feminino (204 Hz). Por outro lado, os homens (135,85 Hz)
ultrapassaram a média (113 Hz), chegando a valores proximos ao limite superior (150
Hz) da gama tonal masculina (BEHLAU, 2001). Uma professora (sujeito 37) apresentou

pouca variacao na fp, mantendo-a préxima ao valor inferior da gama tonal feminina
antes (163,05 Hz) e depois (162,22 Hz) da aula (TABELA 2).
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O aumento da freqUéncia fundamental apds a jornada de trabalho € consenso na
literatura, presente nos estudos experimentais encontrados sobre professores
(RANTALA e VILKMAN, 1999; RANTALA, VILKMAN e BLOIGU, 2002; RQOY et al 2002;
LAUKKANEN e KANKARE, 2006; LAUKKANEN et al, 2008).

Rantala e Vilkman (1999) encontraram maior elevagcao de f, em professoras que
apresentavam mais queixas, sugerindo “compensagdo dos sintomas de fadiga”,
provocados pela carga de aula. Segundo os autores, a alteragdo da voz percebida ou
sentida pelo professor faz com que ele aumente a tenséo laringea na tentativa de
corrigi-la, o que aumenta o numero de ciclos vibratérios e, conseqlentemente, a fo.
Contrariamente, Rantala, Vilkkman e Bloigu (2002) encontraram uma maior elevacao de
fo em professoras com menos queixas, indicando “adaptacéo fisioldgica” dos sujeitos
saudaveis a situacdo de sobrecarga vocal. Laukkanen, Jarvinen e Arktoski (2004)
verificaram elevagao da f, em mulheres com diferentes usos vocais, corroborando com
a idéia de adaptacéo fisioldgica. Roy et al (2002) atribuem o aumento da f, ao fato dos
professores falarem em forte intensidade por longos periodos, sem tempo para

descanso, provocando aumento do “atrito vocal”.
6.1.1.2.2 Indices de perturbagdo a curto prazo

Os indices de perturbacdo a curto prazo (jitter e shimmer) sao bastante
controversos. Por ndo serem robustos, ha autores que os questionam e outros que os
defendem (BEHLAU, 2001; CARRARA-DE ANGELIS, CERVANTES e ABRAHAO,
2001). Amir, Amir e Michaeli (2005) acreditam na analise acustica como sensivel
ferramenta para a quantificacdo do efeito do aquecimento vocal na andlise de vozes
cantadas. Em relacao a sua utilizagdo para mensuragao da sobrecarga de aulas, os
estudos de Rantala e Vilkman (1999), Laukkanen e Kankare (2006) e Laukkanen et al,
(2008) estabelecem, inclusive, critérios interpretativos para os achados acusticos.

No Brasil, € mais comum encontrar estudos experimentais com profissionais da
voz associados a avaliagdes perceptivo-auditivas ou a padrbes mais robustos de
andlise, como os parametros de ruido e proporcdo harménico-ruido (PELA, AVILA e
BEHLAU, 2000; UBRIG, PEDRA e TABITH Jr, 2003; JACARANDA, 2005).
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Nesta pesquisa, a média de jitter para todos os sujeitos (0,27%) antes da aula
esteve dentro do parametro de normalidade estabelecido para o programa Voxmetria
(< 0,6%), com todas as medidas individuais dentro do padrao de normalidade. Mulheres

(0,28) e homens (0,26%) apresentaram médias préoximas (TABELA 3).

Tabela 3. Valores de jitter obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por sujeito e sexo

AULA
SUJEITOS ___ Jiter __ p.yalor'
PRE POS
Feminino
(n=7)
2 0,07 0,07
10 0,26 0,22
21 0,45 0,57
22 0,17 0,11
26 0,22 0,29
33 0,50 0,12
37 0,26 0,48
Masculino
(n=3)
23 0,19 0,15
27 0,51 0,09
34 0,09 0,20

Média Fem 0,28 0,27
MédiaMasc 0,26 0,15
Média Geral 0,27 0,23 0,9527

T valores obldos por meio 6o teso do Wicoxon

Ap6s a aula, houve uma discreta diminuicao de jitter para 0,23% em todo o
grupo, sem significAncia estatistica (p=0,9527). Homens tiveram uma maior magnitude
de redugdo que mulheres com medidas em 0,15% e 0,27%, respectivamente. Os
sujeitos se comportaram individualmente de maneira bastante distinta, com aumento,
diminuicdo ou mesmo manutencao das medidas (TABELA 3).

Estudos com numero reduzido de sujeitos, embora nao tratem do mesmo
parametro acustico, revelaram grande variacdo nas medidas entre os sujeitos (ELLIOT,
SUNDBERG e GRAMMING, 1995; MILBRATH e SOLOMON, 2003).
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Em relagdo ao shimmer, as médias obtidas antes da aula encontraram-se todas

alteradas, sendo: 9,16% para o grupo todo; 8,26% para as mulheres e 11,26% para os

homens em relagdo ao padrao do programa Voxmetria (< 6,5%), (TABELA 4).

Tabela 4. Valores de shimmer obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por sujeito e sexo

AULA
SUJEITOS ___Shimmer __ p.yalor'
PRE POS
Feminino
(n=7)
2 531 3,58
10 12,83 10,25
21 11,33 10,54
22 5,45 3,36
26 446 6,18
33 7,65 8,92
37 10,79 7,89
Masculino
(n=3)
23 11,86 9,75
27 15,48 4,29
34 6,43 9,01
Média Fem 8,26 7,25
MédiaMasc 11,26 7,68
Média Geral 9,16 7,38 0,1260

Parametro de normalidade do Voxmetria: shimmer < 6,5
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Apés a aula, as medidas decresceram (7,38%; 7,25% e 7,68%, respectivamente)

sem significancia estatistica (p=0,1260), permanecendo alteradas. Como o parametro

shimmer € muito sensivel ao ruido, é possivel que tenha sofrido alteracéao pelo fato da

coleta ter sido realizada na prépria escola, com valor médio de 55 dB (TABELA 4).

Carson, Ingrisano e Eggleston (2003) indicam que uma boa condicdo para

relacdo sinal e ruido deve ser maior que 25 dB. Para que isto fosse possivel, os

professores teriam que falar em 80 dB. A hipétese inicial é reforcada tendo em vista a

tendéncia apresentada pelos professores em falar com menor intensidade no momento

da gravacao, mesmo precedida por fala espontanea e encadeada para a que tarefa nao
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ficasse artificial. Numa outra hipdtese, os professores teriam controlado a emissao,
tendo em vista a presenca do examinador.

A diminuicado de jitter e shimmer, ap0s a jornada de aula, reflete 0 aumento do
tonus muscular em direcdo a hiperfungédo, como resposta saudavel a sobrecarga vocal,
assim como ocorre com a elevagao da freqiéncia fundamental (RANTALA e VILKMAN,
1999; LAUKKANEN e KANKARE, 2006; LAUKKANEN et al, 2008). Uma maior
diminuicao de jitter € esperada em professores do sexo masculino com poucas queixas
vocais, indicando o acionamento da musculatura cricotiredidea (LAUKKANEN et al,
2008). Apesar dos sujeitos deste estudo ndo terem sido estratificados por queixa,
encontrou-se resultado analogo ao da literatura, com maior magnitude de diminui¢éo de
jitter. Mesmo individualmente, o professor (sujeito 27) que apresentou maior decréscimo
de jitter (de 0,51% para 0,09%) foi o mesmo que obteve a maior elevacao da freqiéncia
fundamental, supondo-se 0 acionamento do grupo muscular para uma emissao mais

aguda, apesar de sua queixa de alteracao vocal em grau moderado.

6.1.1.2.3 Indices de ruido

As médias da proporcdo harmodnico-ruido (PHR) obtidas antes da aula foram:
grupo (0,77 dB); mulheres (0,77 dB); e homens (0,74 dB). Todas se encontraram dentro
dos parametros de normalidade para o programa Voxmetria (> 0,5 dB), (TABELA 5).

Apé6s a aula, houve uma discreta diminuicdo nos valores médios para todos os
sujeitos (0,73 dB); mulheres (0,74dB) e homens (0,71dB), porém sem significancia
estatistica (p=0,8383). Apesar de médias prdéximas, 0s sujeitos apresentaram
individualmente comportamentos bem distintos, com aumento ou diminuicao de PHR.
Os professores que apresentaram a maior magnitude de variacao foram: uma mulher
(sujeito 26; de 0,77 para 0,37 dB) e um homem (sujeito 34; de 0,91 para 0,50 dB)
obtiveram valores alterados apés a aula (TABELA 5).

Em relagédo ao ruido, as médias do grupo todo (1,21 dB), das mulheres (1,17 dB)
e dos homens (1,30 dB), encontraram-se dentro do padrdao de normalidade do
programa Voxmetria (< 2,5) no momento pré-aula (TABELA 6).
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Tabela 5. Valores de proporgao harmdnico-ruido obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por sujeito e
sSexo

AULA
SuJEIros — PHR __ p.yalor
PRE POS

Feminino

(n=7)

2 0,87 0,89

10 0,87 0,90

21 0,70 0,54

22 0,83 0,92

26 0,77 0,37

33 0,70 0,87

37 0,68 0,71
Masculino

(n=3)

23 0,71 0,86

27 0,61 0,77

34 0,91 0,50

MédiaFem 0,77 0,74
Média Masc 0,74 0,71

Média Geral 0,77 0,73 0,8383

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR > 0,5
PHR: Proporgcéo harménico-ruido
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Apés a aula, houve discreto aumento do ruido sem significancia estatistica
(p=0,9188) para todo o grupo (1,34 dB); para as mulheres (1,31 dB) e para os homens
(1,43 dB). Os professores do sexo masculino apresentaram maiores valores de ruido
em relagdo as mulheres, tanto antes quanto apés as aulas. Porém, a variacao interna
das medidas no pequeno numero de sujeitos dificulta a compreensao do
comportamento médio, nao sendo representativa para o sexo masculino.
Diferentemente do que aconteceu com o professor, que manteve as medidas de ruido
dentro do padrdao de normalidade, a mesma professora que apresentou alteracdo na
medida de PHR também apresentou ruido apds a aula (1,17 a 2,83 dB), provavelmente
devido a fadiga vocal (TABELA 6).
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Tabela 6. Valores de ruido obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por sujeito e sexo

AULA
SUJEITOS _ Ruido _ p.yalor
PRE POS
Feminino
(n=7)
2 0,77 0,68
10 0,79 0,66
21 1,47 2,16
22 0,95 0,57
26 1,17 2,83
33 1,48 0,79
37 1,56 1,45
Masculino
(n=3)
23 1,44 0,81
27 1,856 1,17
34 0,60 2,30

Média Fem 1,17 1,31
Média Masc 1,30 1,43

Média Geral 1,21 1,34 0,9188

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR < 2,5
P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

A diminuigdo dos harménicos, assim como o aumento de ruido, podem estar
associados a fadiga vocal. Rantala, Vilkman e Bloigu (2002) denominaram “fadiga vocal
devido & sobrecarga® um fendmeno no qual professores apresentam tendéncia a usar
a voz em Joudness e pitch mais elevadas, especialmente aqueles com muitas queixas
de alteracdo de voz, num aparelho fonador néo suficientemente capaz de responder a
tal demanda. Nos primeiros estagios da fadiga, 0 mecanismo compensatério é ativado e
o esfor¢o aumenta, porém, com a continuidade da carga, a fadiga aumenta ainda mais
e 0s sintomas musculares comeg¢am a aparecer. Mesmo que os referidos autores nao
tenham utilizado parametros de ruido, parece ser possivel té-los como medidas para

fadiga, uma vez que a diminuigdo de harménicos, associada ao aumento de ruido, pode

? Tradugdo livre do original em inglés “fatigue due to loading”
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indicar uma maior dificuldade de coaptacdo das pregas vocais devido ao cansaco,

aumentando o componente de ar na voz.

6.1.1.3 Grau de Desconforto

As respostas da auto-avaliagdo, no momento pré-aula, indicaram média geral do
grau de desconforto referido de 13,40 no corpo e voz; 4,80 no corpo; 8,60 na voz.
Todas as médias dos escores obtidos encontraram-se abaixo dos pontos médios
definidos para o conjunto de variaveis (22,5); corpo (7,5); e voz (15). Os parametros de
corpo e voz tiveram médias equivalentes para ambos os sexos: 13,28 para as mulheres
e 13,67 para os homens. As mulheres (5,14) apresentaram maior desconforto no corpo
que os homens (4,0), sendo que o inverso ocorreu em relagcdo a que a voz, com maior
escore médio para os professores do sexo masculino (9,67) do que para as professoras
(8,14), (TABELA 7).

Tabela 7. Escores individuais e médios obtidos na auto-avaliagdo do grau de desconforto no corpo, na
VOZ € NO COrpo € voz para o grupo-controle (pré x pés-aula)

AULA
SUJEITOS Corpo Voz Corpo e Voz
PRE POS PRE POS PRE POS
Feminino (n=7)
2 7 13 11 24 18 37
10 6 1 5 12 11 13
21 0 9 9 20 9 29
22 10 9 10 11 20 20
26 3 6 9 21 12 27
33 10 9 12 12 22 21
37 0 0 1 6 1 6
Masculino (n=3)
23 1 4 1 1 2 5
27 6 9 14 21 20 30
34 5 6 14 21 19 27
Média Fem 5,14 6,71 8,14 15,14 13,28 21,86
Média Masc 4,0 6,34 9,67 14,33 13,67 20,67
Média Geral 4,80 6,60 8,60 14,90 13,40 21,50
P-valor 0,1700 0,0113* 0,0109*

TP-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon
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Apés a aula, houve aumento do desconforto em todos os grupos de variaveis
analisadas. Nos parametros analisados conjuntamente (21,50) e nas variaveis
relacionadas a voz (14,90) o aumento foi significante (p=0,0044 e p=0,0113,
respectivamente). Nas variaveis relacionadas ao corpo (6,60) ocorreu aumento do
desconforto, porém sem significancia estatistica (p=0,1700), com escores médios
proximos do ponto médio (22,50; 15 e 7,5, respectivamente). Homens e mulheres
tiveram escores médios muito préximos entre si, em todos 0s grupos de variaveis: corpo
e voz (20,67 e 21,86); corpo (6,34 e 6,71); e voz (14,33 e 15,14), respectivamente. Os
comportamentos individuais foram bem distintos, com aumento, diminuicdo e
manutencao dos escores, independentemente do sexo. Duas professoras (sujeitos 22 e
33) assinalaram o conjunto de escores (corpo € voz) medios antes da aula (20 e 22),
com manutencao apoés a aula (20 e 21). A professora que nao modificou sua freqiéncia
fundamental (sujeito 37) assinalou o menor grau de desconforto apds a aula (6), com
interferéncia nula dos aspectos relacionados ao corpo, tanto antes como depois da
aula. Um professor do sexo masculino (sujeito 23) também apresentou grau geral de
desconforto bastante reduzido, com pequena variagdo nos momentos antes (2) e
depois (5) da aula (TABELA 7).

Estudos realizados com professores ressaltam o aumento de sintomas
relacionados a fadiga apos sobrecarga vocal (LAUKKANEN e KANKARE, 2006;
LAUKKANEN et al, 2008). Laukkanen e Kankare (2006) verificaram que tais sintomas
apresentam aumento progressivo no decorrer do dia de trabalho. Os resultados obtidos
na auto-avaliacdo dos sujeitos reforcam a hipétese de que a aula provoca um
comportamento em dire¢cao ao hiperfuncionamento vocal, com aumento do desconforto,
especialmente nos aspectos relacionados a voz, induzindo a fadiga vocal.

Na auto-imagem vocal, a nota média obtida pelos professores antes da aula foi
de 2,80, valor discretamente superior ao ponto médio (2,5). Apds a aula, a média
diminui para 2,40, ligeiramente abaixo do ponto médio, porém sem significancia
estatistica (p=0,1573). Mulheres (pré=2,86; p6s=2,43) obtiveram notas médias
ligeiramente superiores aos homens (pré=2,67; p6s=2,33), tanto antes como apoés a
aula. Duas professoras (sujeito 21 e 37) e um professor apresentaram notas baixas no
inicio da aula 2; 2 e 1, respectivamente (TABELA 8).
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Tabela 8. Escores individuais e médios obtidos na auto-avaliagdo da imagem vocal no grupo controle

(pré x pés-aula)

AULA
SUJEITOS Auto-imagem P-valor'
PRE POS
Feminino
(n=7)
2 4 2
10 3 3
21 2 3
22 3 3
26 3 2
33 3 3
37 2 1
Masculino
(n=3)
23 4 4
27 3 2
34 1 1

Média Fem 2,86 2,43
Média Masc 2,67 2,33

Média Geral 2,80 2,40 0,1573
"P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Notas rebaixadas antes da aula podem sinalizar o efeito do sono na voz, sendo
comum as pregas vocais encontrarem-se edemaciadas no inicio do dia, com uma
qualidade vocal mais comprometida (BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004) . Mesmo
assim, é interessante observar que a diminuicdo das médias apds a aula sinalizam a
percepcao do grupo de professores em relacdo a deterioracao da propria voz com a
sobrecarga vocal.

Em sintese, na avaliacao perceptivo-auditiva, houve maior percentual de melhor
voz no poés-aula (60%). Antes da aula, a maioria dos professores (40%) foi avaliada
com grau geral de alteracdo vocal moderado e ressonancia laringofaringica (70%).
Ap6s a aula, 70% dos professores apresentaram alteracdo leve e diminuicdo do
percentual de ressonancia laringofaringica (50%).

Nao houve diferenga significativa entre os momentos pré e pds-aula, tanto na
avaliacdo da fonte quanto do filtro (APENDICE K). Na andlise acustica, houve aumento
significativo da freqiiéncia fundamental apés a aula (APENDICE L). O grau de

desconforto aumentou significativamente em todos os parametros (corpo e voz) e,
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especialmente, nos aspectos relacionados & voz (APENDICE M). Nao houve diferenca
em relacdo a auto-imagem vocal (APENDICE N).

6.1.2 Aquecimento vocal imediato

6.1.2.1 Avaliacao Perceptivo-Auditiva

A melhor voz foi avaliada pela juiza como anterior ao aquecimento vocal em
12,5% das vozes, sendo que 62,5% foram melhores apés a sua realizagéo,
evidenciando melhora apés a aplicacao do procedimento.

Antes do aquecimento vocal, a maioria dos professores (50%) foi avaliada com
grau geral de alteracdo vocal (G) leve; sendo 12,5%, moderado; e 37,5% sem
alteracdo. A ressonancia apresentou-se equilibrada para 62,5% dos sujeitos;
laringofaringica para 25%; e hiponasal para 12,5%.

Tabela 9. Comparagao do grau de alteragao vocal da escala GRBASI e tipo de da ressonancia expressos
em frequéncia (nUmero e porcentagem) no grupo controle (pré x poés-aquecimento)

AQUECIMENTO VOCAL
VARIAVEIS (n=8)
PA* Melhorou Piorou Indiferente
n % n % n %

P-valor

G' 6 75 0 0 2 25 0,014
R’ 3 375 0 0 5 625 0,083
B 3 375 0 0 5 625 0,102
A 1 125 0 0 7 875 0317
s’ 2 25 0 0 6 75 0,157

I 0 0 0 0 8 100 1,000

Ressonancia® 2 25 2 25 4 50 1,000

PA:* Andlise preceptivo-auditiva
'Escala GRBASI teste de Wilcoxon
2 Ressonancia: teste dos Sinais

Ap6s o aquecimento vocal imediato, a maioria dos professores (75%) néo
apresentou alteracdo vocal e 25% foram avaliados com alteragdo de grau leve. A
ressonancia ficou equilibrada para 50%; laringofaringica para 25%; hipernasal para
12,5% e hiponasal também para 12,5% dos professores.
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O grau geral de alteracao vocal (G) melhorou para 75% dos professores, ficou
indiferente para 25% e nao apresentou nenhuma piora (p=0,014), sendo
estatisticamente significante. Os parametros especificos da escala apresentaram-se da
seguinte maneira: rugosidade (R) melhorou para 37,5%, ficou indiferente para 62,5% e
nao piorou (p=0,083); soprosidade (B) melhorou para também 37,5%, ficou indiferente
para 62,5% e nao piorou (p=0,102); astenia (A) ficou melhor para 12,5%, indiferente
para 87,5% e nao piorou (p=0,317); tensédo (S) melhorou para 25%, ficou indiferente
para 75% e nao piorou (p=0,157); instabilidade () ndo melhorou e nem piorou, ficando
indiferente para a totalidade de professores (p=1,000). N&o foi encontrada significancia
estatistica em nenhuma outra varidvel, com excecao ao grau geral de alteragao (G). Em
relacdo a ressonancia, foi assinalada melhora para 25% dos professores, piora para
também 25% (2), sendo que 50% (4) ficaram indiferentes, também sem significancia
estatistica (p=1,000), (TABELA 9).

Os resultados da fonte glética encontram-se concordantes com a literatura.
Jacaranda (2005) encontrou diminuicdo de soprosidade e rouquidao nos professores
que realizaram aquecimento vocal, assim como Alves, Braga e Pessoni (2002)
encontraram diminuigao de soprosidade em coralistas

Contrariamente, no filtro, os resultados foram discordantes aos encontrados por
Jacaranda (2005), que obteve melhora na ressonancia apds a realizagdo do
aquecimento vocal.

6.1.2.2 Analise Acustica

6.1.2.2.1 Frequiéncia fundamental

A média da freqiéncia fundamental (f) do grupo de professores, obtida no
momento anterior ao aquecimento (158,62 Hz), apresentou-se proxima ao limite entre a
gama de freqiéncia masculina (80 a 150 Hz) e feminina (150 a 250Hz; BEHLAU, 2001).
Na estratificacdo por sexo, mulheres obtiveram média de 180,04 Hz, inferior a média
referida na literatura para o sexo feminino (204 Hz). Os homens obtiveram média de
122,30 Hz, acima da média para o sexo masculino (113 Hz; BEHLAU, 2001). Os
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valores individuais variaram bastante, sendo que as mulheres, em sua maioria,
apresentaram valores inferiores a média. Os homens tiveram uma distribuicdo mais
variada, com valores acima, abaixo e préximo a média. A professora que apresentou a
menor fy, (158,46 Hz; sujeito 37), encontrou-se proxima ao limite entre as gamas de
frequéncia. Situagdo analoga ocorreu com o professor que apresentou a maior fj
(143,29 Hz; sujeito 36), (TABELA 10).

Apé6s o aquecimento vocal imediato, a média da fy elevou-se para 165,59 Hz em
todo o grupo de sujeitos, porém sem significancia estatistica (p=0,2626). As mulheres
(184,89 Hz) apresentaram uma discreta elevagdo (4 Hz), permanecendo com a fo
abaixo da média para o sexo feminino. Por outro lado, os homens (133,42 Hz)
apresentaram uma maior magnitude de elevacao (11 Hz), com média do estabelecido
pela literatura para o sexo masculino. Os comportamentos variaram frente ao
aquecimento vocal, com elevagdo, diminuicdo e auséncia de modificagao,
independentemente do sexo (TABELA 10).

Tabela 10. Valores de freqiiéncia fundamental média (fy) obtidos no grupo experimental (pré x pos-
aquecimento) por sujeito e sexo

AQUECIMENTO VOCAL
SUJEITOS _ Freqiiéncia Fundamental  P-valor'

PRE POS
Feminino
(n=5)
3 208,34 200,41
13 179,79 181,98
24 188,37 201,77
26 165,26 176,21
37 158,46 164,07
Masculino
(n=3)
4 96,80 99,44
20 128,63 115,97
36 143,29 184,84
Média Fem 180,04 184,89
Média Masc 122,91 133,42
Média Geral 158,62 165,59 0,2626

Parametros de referéncia (80 -150 Hz; 113 Hz: gama e média masculinas;
150-250 Hz; 204 Hz: gama e média femininas (BEHLAU, 2001)
P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon
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Poucos dos trabalhos encontrados consideraram o parametro de freqiéncia
fundamental como varidvel para o aquecimento vocal; destes, os resultados
apresentaram-se antagénicos.

Motel, Fisher e Leydon (2003) ndo encontraram diferenca na f, maxima e minima
em sopranos que realizaram aquecimento vocal. Por outro lado, Jacaranda (2005), em
estudo com professores de cursinho, encontrou elevacao significativa da f, apés o
aquecimento vocal imediato. Segundo a autora, esta elevagédo proporcionaria uma voz
mais aguda e, portanto, mais rica em harménicos e facilmente projetada pelo professor,
tornando-se mais audivel aos alunos.

Para Scarpel e Pinho (2001) a elevacdo gradual de f, proporcionada pelo
aquecimento diminui o impacto da elevacao subita nas pregas vocais, preservando-as
do desgaste exercido pela sobrecarga vocal e, portanto, prevenindo a fadiga.

6.1.2.2.2 Medidas de perturbacéo a curto prazo

Em relacdo ao jitter, as médias encontradas antes do aquecimento vocal
estiveram dentro da normalidade estabelecida (<0,6), com valores de: 0,28% para o
grupo todo; 0,22% para as mulheres e 0,20% para os homens (TABELA 11).

Apoés o0 aquecimento imediato, os valores permaneceram préximos, com discreta
diminuicdo, ndo revelando diferenca estatistica (p=0,3428). A média obtida pelo grupo
foi de 0,28%; 0,22% para as mulheres; e 0,38% para os homens. Os professores do
sexo masculino apresentaram valores mais elevados em relagdo as mulheres, tanto
antes, quanto depois da aplicagdo do procedimento. Um Unico professor (sujeito 4)
apresentou medida alterada antes (0,85%) e depois do procedimento (0,91%),
contribuindo para a elevagao da média masculina e geral (TABELA 11).

No parametro shimmer, o grupo obteve média de 8,07%; as mulheres, 6,52% e
os homens 10,97%, todos alterados antes do aquecimento. Um professor (sujeito 4)
apresentou valores bem mais elevados (17,24%), influenciando a média masculina e
geral (TABELA 12).
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Tabela 11. Valores de jitter obtidos no grupo experimental (pré x pds-aquecimento) por sujeito e sexo

AQUECIMENTO VOCAL
SUJEITOS Jitter P-valor'
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 0,15 0,09
13 0,11 0,15
24 0,15 0,15
26 0,29 0,21
37 0,40 0,40
Masculino
(n=3)
4 0,85 0,91
20 0,16 0,12
36 0,12 0,07
Média Fem 0,22 0,20
Média Masc 0,38 0,37
Média Geral 0,28 0,26 0,3428

Parametro de normalidade do Voxmetria: jitter < 0,6
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Apbs o aquecimento vocal a média geral do grupo diminui para 6,51%; 0s
homens (6,90%) apresentaram valores préoximos as mulheres (6,27%), apesar da maior
magnitude de diminuicdo em relacdo ao momento pré-aquecimento. A meédia
apresentou-se no limite da normalidade sendo que mulheres apresentaram valor médio
dentro da normalidade e os homens, valores alterados. O professor (sujeito 4) que
apresentou valor elevado no pré-aquecimento teve a maior magnitude de reducdo do
grupo, com medida final em 8,87% (TABELA 12).

Uma unica pesquisa, com cantoras liricas, foi encontrada tendo as medidas de
perturbacdo a curto prazo como variaveis para o aquecimento vocal, evidenciando
diminuicdo apds o procedimento. Jitter, em especial, revelou maior efeito nas vozes
mezzo-sopranos e mais graves. Enquanto jitter € influenciado por mudancas na massa
das pregas vocais, determinando sua firmeza e tensao, shimmer sofre influéncia da
interag@o entre a pressado aérea subglética e a resisténcia glotica. Os autores referem
que este efeito proporciona uma maior estabilidade vocal (AMIR, AMIR e MICHAELI,
2005).
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Tabela 12. Valores de shimmer obtidos no grupo experimental (pré x pds-aquecimento) por sujeito e sexo

AQUECIMENTO VOCAL
SUJEITOS Shimmer P-valor’
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 4,98 3,86
13 6,21 7,59
24 8,05 5,84
26 5,13 7,13
37 8,24 6,95
Masculino
(n=3)
4 17,24 8,87
20 9,02 7,04
36 5,68 4,79
Média Fem 6,52 6,27
Média Masc 10,65 6,90
Média Geral 8,07 6,51 0,2626

Parametro de normalidade do Voxmetria: shimmer < 6,5
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

6.1.2.2.3 Medidas de ruido

Os valores médios da proporcao harménico-ruido (PHR) obtidos antes do
aquecimento vocal foram: 0,71 dB para o grupo; 0,73 para as mulheres; e 0,67 dB para
0s homens, todos dentro dos parametros de normalidade para o programa Voxmetria (>
0,5dB), (TABELA 13).

Apbs o aquecimento, houve uma discreta elevacdo dos valores médios para
todos os sujeitos (0,76 dB) e para os homens (0,71dB), porém sem significancia
estatistica (p=0,4406) para o grupo todo. As mulheres apresentaram a mesma medida
obtida antes do procedimento (0,73 dB). Apesar de médias préximas, 0s sujeitos
apresentaram individualmente comportamentos bem distintos, com aumento,
manutencao ou diminuicao de PHR, independentemente do sexo. Um professor (sujeito
4) que apresentou valor inicialmente alterado (0,45 d B), elevou a medida para (0,75
dB) apos a realizacdo do procedimento. Uma professora (sujeito 26) diminuiu o valor
inicialmente obtido de 0,49% para 0,42% (TABELA 13).
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Tabela 13. Valores de proporgdo harmdnico-ruido obtidos no grupo experimental (pré x pos-
aquecimento) por sujeito e sexo

AQUECIMENTO VOCAL
SUJEITOS PHR P-valor'
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 0,89 0,88
13 0,87 0,72
24 0,63 0,80
26 0,49 0,42
37 0,78 0,83
Masculino
(n=3)
4 0,45 0,75
0 0,77 0,92
36 0,79 0,77
Média Fem 0,73 0,73
Média Masc 0,67 0,81
Média Geral 0,71 0,76 0,4406

Parédmetro de normalidade do Voxmetria: PHR > 0,5
To-valoree obidos por meio 6o tese de Wicoxon

Em relagédo ao ruido, as médias do grupo todo (1,46 dB), das mulheres (1,37 dB)
e dos homens (1,62 dB), encontraram-se dentro do padrdo de normalidade do
programa Voxmetria (< 2,5), no momento anterior ao aquecimento vocal (TABELA 14).

Apés a aplicacao do procedimento, houve diminuicdo do ruido sem significancia
estatistica (p=0,3621) para todo o grupo (1,23 dB) e também para os homens (1,01 dB).
As mulheres apresentaram valor médio muito proximo ao obtido anteriormente (1,36
dB). As medidas individuais variaram bastante, com aumento ou diminui¢do de ruido,
independente do sexo e do momento em que o sujeito se encontrava. Os mesmos
professores que apresentaram alteracao nas medidas PHR, também apresentaram em
ruido. O professor (sujeito 4) diminui seus valores chegando a normalidade (2,53 para
1,27 dB) enquanto a professora (sujeito 26) partiu da normalidade (2,35 dB) e elevou o
valor para acima do esperado (2,65 dB), (TABELA 14).

Amir, Amir e Michaeli (2002) encontraram aumento de propor¢do harmaonico-
ruido (PHR) em cantoras liricas. A importancia dos indices de ruido para o aquecimento
vocal, especialmente a PHR, esta no fato de medir globalmente o ruido no sinal, sendo
considerados componentes sub-harmaénicos, quebras na voz, turbuléncias, assim como

perturbacdes a curto prazo. Por outro lado, a medida de ruido propriamente dita, acaba
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sendo mais sensivel a componentes de freqiéncias mais elevadas, como resultado da

incompleta adugao das pregas vocais e auditivamente percebidos como soprosidade.

Tabela 14. Valores de ruido obtidos no grupo experimental (pré x pés-aquecimento) por sujeito e sexo

AQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Ruido P-valor'
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 0,80 0,74
13 0,77 1,41
24 1,76 1,06
26 2,36 2,65
37 1,16 0,93
Masculino
(n=3)
4 2,53 1,27
20 1,20 0,57
36 1,12 1,18
Média Fem 1,37 1,36
Média Masc 1,62 1,01
Média Geral 1,46 1,23 0,3621

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR < 2,5
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

6.1.2.3 Grau de Desconforto

Os escores obtidos na auto-avaliagdo, antes da realizagdo do aquecimento
vocal, indicaram média geral do grau de desconforto de 9,50 para corpo e voz; 3,50
para o corpo; e 6,00 para a voz. Todos os escores médios encontraram-se abaixo dos
pontos médios (22,5; 7,5; e 15) para todo o conjunto de variaveis, corpo e voz,
respectivamente. As mulheres apresentaram maior desconforto que os homens nas
variaveis analisadas conjuntamente (5,6 € 16,0); relacionadas ao corpo (1,4 e 7,0); e
relacionadas a voz (4,2 e 9,0), com escores abaixo do ponto médio para todas as
variaveis (TABELA 15).

Apoés a aplicagédo do procedimento vocal houve diminuicdo do desconforto em

todos os grupos de variaveis. Nos parametros analisados conjuntamente o escore
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médio diminuiu para 4,50 (p=0,0747); nas variaveis relacionadas a voz para 4,13
(p=0,2763); e nos aspectos relacionados a voz para 0,38, este Ultimo com significancia
estatistica (p=0,0422). Todos os escores ficaram abaixo do ponto médio estabelecido,
sendo que os aspectos relacionados ao corpo foram os que apresentaram menor
desconforto (TABELA 15).

Tabela 15. Escores individuais e médios obtidos na auto-avaliagao do grau de desconforto no corpo, na
VOZ € nO COrpo e voz para o grupo experimental (pré x pés-aquecimento)

AQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Desconforto no Corpo  Desconforto na voz Corpo e Voz
PRE POS PRE POS PRE POS
Feminino
(n=5)
3 4 3 6 6 10 9
13 0 0 3 5 3 5
24 0 0 6 6 6 6
26 3 0 5 4 8 4
37 0 0 1 1 1 1
Masculino
(n=3)
4 11 0 4 2 15 2
20 5 0 4 3 9 3
36 5 0 19 6 24 6
Média Fem 1,4 0,6 42 4.4 5,6 5,0
Média Masc 7,0 0 9,0 3,67 16,0 3,67
Média Geral 3,50 0,38 6,00 4,13 9,50 4,50
P-valor' 0,0422* 0,2763 0,0747

"P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Em relacdo ao sexo, os professores apresentaram menor grau de desconforto
que as professoras, com escores de 3,67 (homens) e 5,0 (mulheres) para os
parametros analisados conjuntamente; 0,0 (homens) e 0,6 (mulheres) para as variaveis
relacionadas ao corpo; e 3,67 (homens) e 4,4 (mulheres) para os relacionados a voz,
todos ainda mais abaixo do ponto médio estabelecido. Os comportamentos individuais
foram bem diferentes, com aumento, diminuicdo e manutencdo dos escores,
independentemente do sexo. A professora que apresentou 0 menor grau de
desconforto revelou equivaléncia entre os momentos pré (1,0) e pds-aquecimento (1,0),
sendo a mesma que obteve a menor frequiéncia fundamental das mulheres (sujeito 37).
Um uanico professor (4) apresentou escore alterado no momento pré-aquecimento (11),
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diminuindo para auséncia de desconforto apds a realizacdo do procedimento. Nas
variaveis relacionadas ao corpo, a quase totalidade de sujeitos assinalou auséncia de
desconforto apds o aquecimento, sendo que a Unica professora (sujeito 3) que
assinalou desconforto elevado diminuiu seu escore de 4 no pré para 3 no momento
pos-aquecimento (TABELA 15).

Tabela 16. Escores individuais e médios obtidos na auto-imagem vocal do grupo experimental (pré x pés-
aquecimento)

AQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Auto-imagem P-valor'
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 3 3
13 1 1
24 4 4
26 4 4
37 2 1
Masculino
(n=3)
4 4 5
20 4 4
36 0 5
Média Fem 2.8 2,6
Média Masc 2,67 4,67
Média Geral 2,75 3,38 0,4142

"P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Na auto-imagem vocal, a nota média obtida pelos professores antes do
aquecimento vocal foi 2,80, valor acima do ponto médio (2,5). Apbés o procedimento, a
média diminui para 2,6, sem significancia estatistica (p=0,4142). As mulheres
apresentaram notas médias muito préximas entre si nos momentos pré e pos-
aquecimento (pré = 2,8; pds = 2,6), enquanto que os homens apresentaram notas mais
elevadas (pré = 2,67), especialmente apds o aquecimento (pés = 4,67). E importante
assinalar que duas professoras (sujeitos 13 e 37) registraram notas muito baixas, antes

(1 e 2) e depois do procedimento (1 e 1). O professor (sujeito 36), que apresentou uma
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nota inicialmente nula (0), elevou-a para a melhor condicdo (5) apdés o aquecimento,
evidenciando importante melhora na voz (TABELA 16).

Em sintese, na avaliagdo perceptivo-auditiva a melhor voz foi assinalada no
momento pés-aquecimento (62,5%). Antes do procedimento, a maioria dos professores
(50%) foi avaliada com grau geral de alteragdo vocal leve e ressonancia equilibrada
(62,5%). Ap6s 0 aquecimento vocal imediato, a maioria dos professores (75%) nao
apresentou alteragédo vocal, com diminuigdo do percentual de ressonancia equilibrada
(50%).

O procedimento proporcionou diminui¢ao significativa do grau geral de alteragéo
vocal para 75% dos sujeitos, porém, sem modificacdo no filtro (APENDICE K). Na
analise acustica nao houve diferenca estatistica em nenhum parametro (APENDICE L).
O desconforto diminuiu apdés a realizacdo do procedimento nos parametros
relacionados ao corpo (APENDICE M). Ndo houve diferenca na auto-imagem vocal
antes e depois do aquecimento (APENDICE N). E possivel que os exercicios de
alongamento corporal tenham proporcionado um maior conforto aos sujeitos,
preparando 0 corpo para o inicio da jornada de trabalho e os exercicios vocais, uma
melhor qualidade vocal.

6.1.3 Desaquecimento vocal

6.1.3.1 Avaliacao Perceptivo-Auditiva

A avaliacdo da melhor voz pela juiza indicou que 42,9% das amostras referiam-
se ao momento pré-desaquecimento; 14,3%, ao pds-desaquecimento, sendo que
outros 42,9% ficaram indiferentes.

Antes do desaquecimento, a maior parte do professores 57,1% foi avaliada com
grau geral de alteracdo vocal (G) leve; 14,3%, moderado; sendo que 28,6% nao
apresentaram alteracdo. A ressonancia apresentou-se equilibrada para 71,5% e

laringofaringica para 14,3% dos sujeitos.
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Apbs o desaquecimento, 57,1% dos professores apresentaram grau geral de
alteracao leve; 14,3% moderada; e 28,6% nao apresentaram alteracao. A ressonancia
ficou laringofaringica para 42,9%; e equilibrada para 42,9%. Um sujeito ndo foi avaliado.

O grau geral de alteragdo vocal (G) piorou para 57,1%; ficou indiferente para
429% e nao melhorou para nenhum dos professores, beirando a significancia
estatistica (p=0,059). Os parametros especificos da escala apresentaram-se da
seguinte forma: rugosidade (R) piorou para 14,3%, ficando indiferente para 85,7% e
melhor para nenhum professor (p=0,317); soprosidade (B) também piorou para 14,3%
dos professores, ficou indiferente para 85,7% e ndo melhorou para ninguém (p=0,317);
astenia (A) piorou para 28,6%, ficou indiferente para 71,4% e nao melhorou para
nenhuma sujeito (p=0,157); tensao (S) ficou indiferente para todos, ndo apresentando
nem piora, nem melhora (p=1,000); instabilidade (I) piorou para 28,6%, ficou indiferente
para 71,4% e nao melhorou para nenhuma sujeito (p=0,157). Nao foi encontrada
significancia estatistica em nenhuma variavel (TABELA 17).

Tabela 17. Comparagdo do grau de alteracdo vocal da escala GRBASI e tipo de da ressonéncia
expressos em freqiiéncia (nUmero e porcentagem) no grupo controle (pré x poés-desaquecimento)

DESAQUECIMENTO VOCAL

VI-\F{I;I}\-\}*/EIS Melhorou Pi(gr_o7t)| indiferente | -valor
n_ % n_ % n_ %

G' 0 0 4 571 3 429 0,059
R’ 0 0 1 143 6 857 0317
B’ 0 0 1 143 6 857 0317
A’ 0 0 2 286 5 714 0157
s’ 0 0 0 0 7 100 1,000
I' 0 0 2 286 5 714 0,157

Ressonancia® 0 0 2 286 5 71,4 0,500

PA:* Andlise preceptivo-auditiva
'Escala GRBASI teste de Wilcoxon
2 Ressonancia: Teste dos Sinais

Em relacdo a ressonéancia, foi assinalada piora para 28,6%, indiferenca para
71,4% e auséncia de melhora (p=0,500), também sem significancia (TABELA 17).

Conforme sinalizado na hipétese, era de se esperar que a voz se encontrasse

pior apds o desaquecimento uma vez que retornaria ao ajuste coloquial. Diminui-se a
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hiperfuncédo a que foi submetida com a carga de aulas, encontrando-se, portanto, mais
instavel.

Contrariamente, na literatura encontrou-se um menor grau de alteragdo vocal
apés a aplicacdo de um programa de aquecimento e desaquecimento vocal em jovens
coralistas, obtendo diminuicdo do grau de alteracdo vocal (FRANCATO et al, 1995;
PELA, AVILA e BEHLAU, 2000). Tal diferenca provavelmente relaciona-se a

metodologia aplicada.

6.1.3.2 Analise Acustica

6.1.3.2.1 Frequiéncia fundamental

A média da freqiéncia fundamental (fo) do grupo de professores antes do
desaquecimento vocal (181,16 Hz), apresentou-se acima do limite entre a gama de
frequiéncia masculina e feminina (150 Hz). Na estratificagdo por sexo, mulheres
obtiveram média de (194,14 Hz), pouco abaixo da média para o sexo feminino (204 Hz)
referida pela literatura. Os homens obtiveram média de 148,71 Hz, acima da média para
o sexo masculino (113 Hz) e proximo ao limite entre as gamas de freqiéncia de
homens e mulheres (BEHLAU, 2001), (TABELA 18).

Apébs o desaquecimento vocal, a média da fo reduziu para 169,84 Hz de maneira
estatisticamente significante (p=0,0280) para todo o grupo de sujeitos. As mulheres
(184,35 Hz) e os homens (133,58 Hz) apresentaram, separadamente, reducdo de
valores de magnitude analoga, sendo que as professoras ficaram abaixo da média para
0 sexo feminino e os professores acima da referéncia para o sexo masculino (BEHLAU,
2001). Uma unica professora (sujeito 37) apresentou f reduzida (155,55 Hz), com valor
muito proximo antes e apos a aplicacao do procedimento (156,21 Hz), (TABELA 18).

No desaquecimento vocal é esperado que a freqiiéncia fundamental diminua,
tendo em vista retorno da voz ao ajuste coloquial (SCARPEL e PINHO, 2001; BEHLAU,
DRAGONE e NAGANO, 2004; BEHLAU, 2005).

Neste estudo, a redugdo da frequéncia fundamental ocorreu de maneira
estatisticamente significante. Além dos beneficios do retorno gradual, a diminuicao do
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“atrito vocal” provocado pela fala em forte intensidade e elevada freqiéncia
fundamental da aula, é benéfica para a recuperagdo do tecido das pregas vocais dos
professores (ROY et al, 2002).

Contrariamente, Pela, Avila e Behlau (2000) encontraram a freqiiéncia
fundamental inalterada, ap6s a realizagdo de um programa de aquecimento e
desaquecimento vocal em coralistas infanto-juvenis.

Tabela 18. Valores de freqiiéncia fundamental média (fy) obtidos no grupo experimental (pré x pos-
desaquecimento) por sujeito e sexo

DESAQUECIMENTO VOCAL
SUJEITOS Fregliéncia Fundamental P-valor’

PRE POS
Feminino
(n=5)
3 234,04 228,17
13 199,52 160,23
24 205,97 203,42
26 175,64 173,72
37 155,55 156,21
Masculino
(n=2)
20 136,49 122,51
36 160,92 144,64
Média Fem 194,14 184,35
Média Masc 148,71 133,58
Média Geral 181,16 169,84 0,0280*

*Parametros de referéncia (80 -150 Hz; 113 Hz: gama e média masculinas;
150-250 Hz; 204 Hz: gama e média femininas (BEHLAU, 2001)
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

6.1.3.2.2 Medidas de perturbacéo a curto prazo

As médias de jitter obtidas antes do desaquecimento vocal encontraram-se
dentro da normalidade estabelecida pelo Voxmetria (< 0,6%), com valores de: 0,29%
para o grupo todo; 0,35% para as mulheres e 0,15% para os homens (TABELA 19).

Apbs o desaquecimento, a média do grupo se elevou para todos 0s sujeitos
(0,42%), porém, sem significancia estatistica (p=0,2367). Na estratificacdo por sexo,

houve comportamento antag6nico: homens elevaram os valores (0,90%) acima da
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normalidade, enquanto mulheres diminuiram (0,23%). Um professor (sujeito 36) alterou
o valor apés o desaquecimento (de 0,16 para 1,68%), influenciando a média masculina
e do grupo todo. Uma professora (sujeito 26), ao contrario, apresentou medida alterada
antes (1,04%), reduzindo o valor para a normalidade apds o procedimento (0,19%)
(TABELA 19).

Tabela 19. Valores de jitter obtidos grupo experimental (pré x pés-desaquecimento) por sujeito e sexo

DESAQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Jitter P-valor’
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 0,14 0,17
13 0,07 0,13
24 0,33 0,43
26 1,04 0,19
37 0,19 0,24
Masculino
(n=2)
20 0,13 0,11
36 0,16 1,68
Média Fem 0,35 0,23
Média Masc 0,15 0,90
Média Geral 0,29 0,42 0,2367

Parametro de normalidade do Voxmetria: jitter < 0,6
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Em relacdo ao shimmer, o grupo obteve média de 8,43%; as mulheres, 7,86% e
0s homens 9,86%, todos alterados antes do desaquecimento (TABELA 20).

Ap6s o procedimento, a média se elevou discretamente para 9,09% no grupo
todo, sem significancia estatistica (p=0,8658). Para as mulheres, a média subiu para
8,50% e para os homens, 10,56%, ambas alteradas. Uma professora (sujeito 24) e um
professor (sujeito 20) apresentaram valores bem superiores a média, tanto antes (15,94
e 13,09%), quanto depois da intervencéo (12,75 e 12,57%), respectivamente (TABELA
20).
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Tabela 20. Valores de shimmer obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por sujeito e sexo

DESAQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Shimmer P-valor’
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 4,95 5,31
13 4,95 6,99
24 15,94 12,75
26 7,06 4,81
37 6,39 12,64
Masculino
(n=2)
20 13,09 12,57
36 6,62 8,55
Média Fem 7,86 8,50
Média Masc 9,86 10,56
Média Geral 8,43 9,09 0,8658

Parametro de normalidade do Voxmetria: shimmer < 6,5
P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

6.1.3.2.3 Medidas de ruido

Os valores médios da proporcao harménico-ruido (PHR) obtidos antes do
desaquecimento vocal foram: 0,81 dB para todo o grupo; 0,77 dB para as mulheres; e
0,92 dB para os homens, todos dentro dos parametros de normalidade do programa
Voxmetria (> 0,5 dB) (TABELA 21).

Apés a intervencao, houve redugédo dos valores médios para todos os sujeitos
(0,73 dB); para as mulheres (0,67 dB); e mais discreta para os homens (0,89 dB),
porém sem significancia estatistica para o grupo todo (p=0,1763). Individualmente os
sujeitos, especialmente do sexo feminino, revelaram comportamentos distintos, com
aumento ou diminuicdo de PHR. Uma professora (sujeito 26), que apresentou valor
limite (0,50 dB) antes do desaquecimento, obteve discreta elevacdo da medida para
(0,54 dB) apo6s a realizacdao do procedimento. Os professores do sexo masculino
apresentaram valores mais proximos entre si (TABELA 21).
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Tabela 21. Valores de proporgdo harmdnico-ruido obtidos no grupo experimental (pré x pos-
desaquecimento) por sujeito € sexo

DESAQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS PHR P-valor'
PRE POS
Feminino
(n=3)
3 0,85 0,92
13 0,92 0,76
24 0,85 0,63
26 0,50 0,54
37 0,74 0,51
Masculino
(n=2)
20 0,93 0,92
36 0,91 0,86
Média Fem 0,77 0,67
Média Masc 0,92 0,89
Média Geral 0,81 0,73 0,1763

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR > 0,5
TP valoroe obidos por melo 6o tese do Wicoxon

Em relacédo ao ruido, as médias geral (1,19 dB), das mulheres (1,27 dB) e dos
homens (0,98 dB) encontraram-se dentro do padrdo de normalidade do programa
Voxmetria (< 2,5) antes da realizagdo do desaquecimento vocal (TABELA 22).

Apés o procedimento, houve elevagcado do ruido sem significancia estatistica
(p=0,4990) para todo o grupo (1,34 dB) e também para as mulheres (1,60 dB). Os
homens apresentaram reducdo no valor médio (0,69 dB), devido a diferenca de
comportamento entre os dois professores do grupo. As mulheres também apresentaram
comportamentos antagdnicos entre si apds a intervencao, elevando ou diminuindo seus
valores (TABELA 22).

O fato da PHR diminuir e do ruido elevar-se apds o desaquecimento podem
sugerir, ao contrario do que acontece com o aquecimento vocal e com a aula, uma
condi¢cao mais hipofuncionante da laringe (RANTALA e VILKMAN, 1999; AMIR, AMIR e
MICHAELI, 2005; JACARANDA, 2005; LAUKKANEN e KANKARE, 2006; LAUKKANEN
et al, 2008). A perda de harménicos relaciona-se com a diminuicdo da intensidade,
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tendo como correspondéncia fisioldégica a reducao da pressado subglética e da aducao

das pregas vocais, aumentando o ruido.

Tabela 22. Valores de ruido obtidos no grupo experimental (pré x pés-desaquecimento) por sujeito e
sexo

DESAQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Ruido P-valor’
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 0,85 0,57
13 1,01 1,25
24 0,86 1,78
26 2,32 2,14
37 1,30 2,25
Masculino
(n=2)
20 1,35 0,56
36 0,61 0,82
Média Fem 1,27 1,60
Média Masc 0,98 0,69
Média Geral 1,19 1,34 0,4990

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR < 2,5
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

6.1.3.3 Grau de Desconforto

Os escores obtidos na auto-avaliacdo do desaquecimento vocal indicaram média
geral do grau de desconforto de 11,57 para as varidveis analisadas conjuntamente;
3,43 para o corpo; e 8,14 para a voz, no momento anterior a sua realizacéo; todos
abaixo do ponto médio, de 22,5; 7,5; e 15, respectivamente.

As mulheres apresentaram menor desconforto que os homens nas variaveis
analisadas conjuntamente (7,8 e 21,0); relacionadas ao corpo (1,8 e 7,5); e
relacionadas a voz (6,0 e 13,5), com médias de escores abaixo do ponto médio para
todas as variaveis, enquanto que os professores encontraram-se préximos (TABELA
23).

Ap6és a aplicagdo do procedimento houve diminuicdo do desconforto em todos os
grupos de variaveis analisadas. Nos parametros analisados conjuntamente a reducgao

foi estatisticamente significante (3,43; p=0,0160), assim como naqueles relacionados a
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voz (2,29; p=0,0160). Nas variaveis relacionadas ao corpo (1,14), ocorreu reducdo sem
significancia (p=0,1088), (TABELA 23).

Tabela 23. Escores individuais e médios obtidos na auto-avaliagdo do grau de desconforto no corpo, na
VOZ € No COrpo € voz para o grupo experimental (pré x pds-desaquecimento)

DESAQUECIMENTO VOCAL

SUJEITOS Desconforto no Corpo  Desconforto na voz Corpo e Voz
PRE POS PRE POS PRE POS
Feminino
(n=5)
3 3 0 5 2 8 2
13 0 0 5 3 5 3
24 0 0 5 3 5 3
26 3 3 2 0 5 3
37 3 1 13 6 16 7
Masculino
(n=2)
20 0 0 2 0 2 0
36 15 4 25 2 40 6
Média Fem 1,8 0.8 6 2,8 7,8 3,6
Média Masc 7,5 2 13,5 1 21 3
Média Geral 3,43 1,14 8,14 2,29 11,57 3,43
P-valor' 0,1088 0,0160* 0,0160*

"P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Os escores médios ficaram bem abaixo do ponto médio estabelecido para todos
0s conjuntos de variaveis. Apesar de valores proximos entre si nas variaveis analisadas
conjuntamente (homens = 3; mulheres = 3,6); para o corpo (homens = 2; mulheres =
0,8); e para a voz (homens = 1; mulheres = 2,8), os homens apresentaram maior
magnitude de diminuicdo do desconforto do que as mulheres, ambos com médias de
escores abaixo do ponto médio para todas as variaveis. Todos o0s sujeitos
individualmente diminuiram seus escores de desconforto para o corpo e voz, sendo que
um professor (sujeito 36) foi responsavel pela maior variagdo, apresentando escores
bastante elevados antes do procedimento (40; 15; e 25) e reduzidos apdés a sua
realizacao (6; 4; e 2), (TABELA 23).



91

Tabela 24. Escores individuais e médios obtidos na auto-imagem vocal para o grupo experimental (pré x
pos-desaquecimento)

Desaquecimento Vocal

SUJEITOS AUTO-IMAGEM P-valor’
PRE POS
Feminino
(n=5)
3 3 5
13 1 1
24 4 4
26 4 4
37 0 1
Masculino
(n=2)
20 3 4
36 0 4
Média Fem 2.4 3,0
Média Masc 1,5 4,0
Média Geral 2,14 3,29 0,0656

"P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Na auto-imagem vocal, a nota média obtida pelos professores antes do
desaquecimento (2,14) foi inferior ao ponto médio (2,5). Apdés a realizagdo do
procedimento a voz melhorou na percepgao dos professores, com média de escores em
3,29, acima do ponto médio (2,5), proxima, contudo, sem significancia estatistica
(p=0,0656), (TABELA 24).

As mulheres apresentaram notas médias muito préximas entre si nos momentos
pré e pés-desaquecimento (pré = 2,4; pés = 3,0), sendo que os homens, que
perceberam uma voz pior antes do desaquecimento (1,5), identificaram uma maior
melhora apds a sua realizagao (4,0). Os comportamentos individuais foram distintos,
com variacdo entre os sujeitos. O professor que teve a maior variacdo da voz
apresentou uma voz inicialmente muito ruim, evoluindo para O6tima apdés o
desaquecimento (TABELA 24).

A percepcéo distinta dos professores pode estar relacionada ao efeito da aula na
voz que, com diregdo ao hiperfuncionamento, fica mais estavel. Apdés o
desaquecimento da voz é possivel que aumente a instabilidade vocal, evidenciando as
alteracdes existentes.

Em sintese, na avaliagdo perceptivo-auditiva a melhor voz foi assinalada no

momento pré-desaquecimento (42,9%), havendo igual percentual de indiferenca
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(42,9%). Antes do desaquecimento, a maior parte do professores 57,1% foi avaliada
com grau geral de alteracdo vocal leve e ressonancia equilibrada (71,5%). Apds o
procedimento, 57,1% dos professores apresentaram alteracdo leve e o mesmo
percentual (42,9%) de ressonéncia laringofaringica e equilibrada.

O procedimento ndo alterou a qualidade vocal, nem da fonte glética, nem do filtro
(APENDICE K). Na analise acUstica houve diminuicdo significativa da freqliéncia
fundamental, o que pode indicar retorno da voz ao ajuste coloquial (APENDICE L). O
desconforto diminuiu significativamente apds a realizacdo do procedimento, nos
parametros analisados conjuntamente (corpo e voz) e, em particular, & voz (APENDICE
M). N&o houve percepcao de melhora da voz na avaliagéo dos professores (APENDICE
N). E possivel que os exercicios vocais tenham contribuido para diminuir os efeitos da

sobrecarga de aula na qualidade vocal e nas sensagdes proprioceptivas.

6.1.4 Repouso vocal

6.1.4.1 Avaliacao Perceptivo-Auditiva

A avaliacdo da melhor voz pela juiza indicou que 50% das amostras referiam-se
ao momento pré-repouso; 16,7%, ao pds-repouso; e 33,3% indiferentes.

Anteriormente ao repouso, a maior parte do professores 66,7% foi avaliada com
grau geral de alteragdo vocal (G) leve; 16,7%, moderado e a mesma porcentagem
(16,7%) sem alteragdo. A ressonancia apresentou-se equilibrada para 66,7% e
laringofaringica para 33,3% dos sujeitos.

Apbs o repouso, 50% dos professores apresentaram alteracdo moderada;
33,3%, leve e 16,7% nao apresentaram alteragdo. A ressonancia dividiu-se entre
equilibrada (50%) e laringofaringica (50%).

O grau geral de alteracao vocal (G) ficou indiferente para 66,7%, piorou para
33,3% e nao melhorou para nenhum dos professores (p=0,157). Os parametros
especificos da escala apresentaram-se da seguinte forma: rugosidade (R) ficou
indiferente para 66,7%, piorou para 33,3% e ndo melhorou para nenhum professor
(p=0,157); soprosidade (B) ficou indiferente para 100% dos professores, ndao havendo



93

nenhuma piora ou melhora (p=1,000); astenia (A) também ficou indiferente para todos,
ndo havendo nenhuma piora ou melhora (p=1,000); tensdo (S) dividiu-se igualmente
(33,3%) entre as trés categorias, indiferente, pior e melhor (p=1,000); 0 mesmo ocorreu
para instabilidade (l). Nao foi encontrada significaAncia estatistica em nenhuma das
variaveis analisadas. Em relagdo a ressonancia, foi assinalada indiferenca para 83,3%,
piora para 16,7% e nenhuma melhora (sem p-valor), sem possibilidade de analise
estatistica (TABELA 25).

Tabela 25. Comparagdo do grau de alteracdo vocal da escala GRBASI e tipo de da ressonancia
expressos em freqiiéncia (nUmero e porcentagem) no grupo controle (pré x pds-repouso)

] REPOUSO VOCAL
VARI'!QYEIS Melhorou Pi(cr)]rc?t)J indiferente | -valor
n % n % n %
G' 0 0 2 333 4 667 0,157
R’ 0 0 2 333 4 667 0,157
B’ 0 0 0 O 6 100 1,000
A 0 0 0 O 6 100 1,000
s’ 2 333 2 333 2 333 1,000
5 2 333 2 333 2 333 1,000
Ressonancia®> 0 0 1 167 5 833

PA:* Andlise preceptivo-auditiva
'Escala GRBASI teste de Wilcoxon
2 Ressonancia: teste dos Sinais

6.1.4.2 Analise Acustica

6.1.4.2.1 Frequiéncia fundamental

A média freqiéncia fundamental (fp) do grupo de professores, obtida antes do
repouso vocal (169,75 Hz), apresentou-se acima do limite entre a gama de frequéncia
masculina e feminina (150 Hz; BEHLAU, 2001), (TABELA 26).

Apés o repouso vocal, a média geral da fo reduziu discretamente para 167,45 Hz,
sem significancia estatistica (p=0,9165). As mulheres (184,72 Hz) obtiveram média 1 Hz
acima, muito préxima ao pré-repouso, enquanto os homens diminuiram sua média para

132,93 Hz, acima da referéncia para o sexo masculino. Individualmente, as variagoes
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foram muito pequenas entre 0 momento pré e pds-repouso, sendo que houve elevacao

e diminuicdo da fy, independentemente do sexo (TABELA 26).

Tabela 26. Valores de frequéncia fundamental média (f,) obtidos no grupo experimental (pré x pos-
aquecimento) por sujeito e sexo

REPOUSO VOCAL
Fregliéncia Fundamental
SUJEITOS PRE POS P-valor'
Feminino
(n=4)
1 165,67 162,62
10 184,66 186,72
21 184,55 190,13
22 200,15 199,39
Masculino
(n=2)
6 138,57 140,08
27 144,89 125,77
Média Fem 183,76 184,72
Média Masc 141,73 132,93
Média Geral 169,75 167,45 0,9165

*Parametro de referéncia (80 -150 Hz; 113 Hz: gama e média masculinas;
150-250 Hz; 204 Hz: gama feminina e média femininas (BEHLAU, 2001)
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

6.1.4.2.2 Medidas de perturbacéo a curto prazo

As médias de jitter obtidas antes do repouso vocal encontraram-se dentro da
normalidade estabelecida pelo Voxmetria (< 0,6%), com valores de: 0,25% para o grupo
todo; 0,26% para as mulheres e 0,24% para os homens (TABELA 27).

Apbs o repouso, a média do grupo se elevou (0,35%), sem significancia
estatistica (p=0,8335), mantendo-se dentro da normalidade. Na estratificacdo por sexo
houve comportamento discordante: as mulheres elevaram os valores (0,43%), enquanto
0os homens diminuiram (0,19%). A elevagdo na média das mulheres sofreu alteragao
devido ao sujeito 21, que apresentou valor elevado (1,39%), fora do parametro de
normalidade. Sem se considerar esta medida, a média do jitter diminui para as
mulheres (0,11) e para o grupo todo (0,14) na situacao pés-repouso (TABELA 27).
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Tabela 27. Valores de jitter obtidos grupo experimental (pré x poés-desaquecimento) por sujeito e sexo

REPOUSO VOCAL
Jitter
SUJEITOS PRE POS  P-valor'
Feminino
(n=4)
1 0,14 0,08
10 0,22 0,14
21 0,58 1,39
22 0,11 0,10
Masculino
(n=2)
6 0,38 0,21
27 0,09 0,17
Média Fem 0,26 0,43
Média Masc 0,24 0,19
Média Geral 0,25 0,35 0,8335

Parametro de normalidade do Voxmetria: jitter < 0,6
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Em relacdo ao shimmer, antes do repouso vocal o grupo obteve média geral de
6,99%; as mulheres 6,81%; e os homens 7,35%, todos alterados, segundo o parametro
de normalidade estabelecido pelo Voxmetria (< 6,5), (TABELA 28).

Tabela 28. Valores de shimmer obtidos no grupo controle (pré x pés-aula) por sujeito e sexo

REPOUSO VOCAL
Shimmer
SUJEITOS PRE POS  P-valor'
Feminino
(n=4)
1 5,01 6,83
10 10,25 9,48
21 8,62 27,31
22 3,36 5,45
Masculino
(n=2)
6 10,41 9,16
27 4,29 11,15
Média Fem 6,81 12,27

Média Masc 7,35 10,16

Média Geral 6,99 11,56 0,1158

Parametro de normalidade do Voxmetria: shimmer < 6,5
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Apbs o repouso, a média geral se elevou para 11,56%, mas sem significancia

estatistica (p=0,1158). As mulheres apresentaram maior magnitude de elevagéo, sendo
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que uma professora (sujeito 21) elevou sua medida para 27,31%, influenciando a média
feminina e do grupo. Desconsiderando esta medida, a média feminina diminui para 7,25
e a do grupo para 8,41, continuando maiores no momento pds-repouso (TABELA 28).
Nos parametros de perturbacéo a curto prazo, excluindo-se a medida do sujeito
21 do pés-repouso (Unica a se elevar), o grupo apresentou diminuicao de jitter, o que
pode indicar manutencdo do estado de hiperfuncionamento. Contrariamente em
shimmer, mesmo excluindo-se a medida extrema do sujeito 27 no pds-repouso, 0 grupo

ainda manteve elevacao, direcionando-se para um hipofuncinamento.

6.1.4.2.3 Medidas de ruido

Os valores médios da proporcdo harménico-ruido (PHR) obtidos antes do
repouso vocal encontraram-se dentro dos parametros de normalidade para o programa
Voxmetria (> 0,5 dB): 0,79 dB para o grupo; 0,78 para as mulheres; e 0,81 dB para os
homens (TABELA 29).

Tabela 29. Valores de propor¢do harmdnico-ruido obtidos no grupo experimental (pré x poés-
desaquecimento) por sujeito e sexo

REPOUSO VOCAL
PHR
SUJEITOS PRE POS  P-valor'
Feminino
(n=4)
1 0,84 0,89
10 0,90 0,90
21 0,46 0,51
22 0,92 0,93
Masculino
(n=2)
6 0,84 0,87
27 0,77 0,27
Média Fem 0,78 0,81
Média Masc 0,81 0,57
Média Geral 0,79 0,73 0,4982

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR > 0,5
PHR: Proporgao harménico-ruido
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon
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Apés o repouso, houve reducdo da média geral dos sujeitos (0,73 dB), sem
significancia estatistica (p=0,4982). Houve comportamento discordante entre 0s sexos:
0s homens seguiram 0 mesmo comportamento do grupo, com diminuicdo na média
(0,57 dB), provavelmente influenciado pelo sujeito 27, o qual apresentou a maior
magnitude de modificagdo apds o repouso (0,27 dB), Unico a apresentar medida
alterada. As mulheres, ao contrario, elevaram discretamente seus valores para (0,81
dB), com varia¢gdes muito pequenas entre o pré e pés-repouso (TABELA 29).

Em relacdo ao ruido, a média geral (1,11 dB), das mulheres (1,15 dB) e dos
homens (1,04 dB) obtidas antes do repouso vocal, encontraram-se dentro do padrao de
normalidade do programa Voxmetria (< 2,5), (TABELA 30).

Tabela 30. Valores de ruido obtidos no grupo experimental (pré x pds-desaquecimento) por sujeito e
sexo

REPOUSO VOCAL
Ruido
SUJEITOS PRE POS  P-valor
Feminino
(n=4)
1 0,88 0,69
10 0,66 0,65
21 2,49 2,26
22 0,57 0,51
Masculino
(n=2)
6 0,91 0,78
27 1,17 3,25
Média Fem 1,15 1,03
Média Masc 1,04 2,02
Média Geral 1,11 1,36 0,3454

Parametro de normalidade do Voxmetria: PHR < 2,5
'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon

Ap6s o repouso, houve aumento do ruido sem significancia estatistica (p=0,3454)
para todo o grupo (1,36 dB) e para os homens (2,02 dB). As mulheres apresentaram
comportamento antagénico, com diminuicao do valor médio (1,03 dB). O professor

(sujeito 27) influenciou a média dos homens e de todo o grupo, chegando a um valor
alterado (3,25 dB), (TABELA 30).
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A discreta diminuicdio de PHR, associada a elevacdo do ruido, estdo
consonantes com uma musculatura mais hipofuncionante.

Os resultados obtidos com o repouso vocal foram contraditérios e de baixa
magnitude de modificagdo antes e depois de sua realizagdo. O comportamento
antagonico dos professores ndo permite tracar um claro perfil do grupo. E possivel que
tal disparidade seja devido ao pequeno numero de sujeitos ou resulte de uma
interrupcao abrupta do uso da voz apés a sobrecarga de aula. Nao foram encontrados
trabalhos na literatura com os quais se pudesse discutir esses resultados, sendo que os
mesmos apresentam-se ainda como hipoteses.

Em suma, na avaliagdo perceptivo-auditiva a melhor voz foi assinalada no
momento pré-repouso para 50% dos sujeitos. Anteriormente a sua realizacdo, a maior
parte do professores apresentou grau geral de alteracao vocal leve (66,7%) e 0 mesmo
percentual de ressonancia equilibrada (66,7%). Apds o repouso, 50% dos professores
apresentaram alteracdo moderada e ressonancia dividida entre equilibrada (50%) e
laringofaringica (50%).

Nao houve diferenca estatisticamente significante na avaliagdo perceptivo-
auditiva da voz, tanto na fonte quanto no filtro, nem nos parédmetros de analise acustica
antes e depois do repouso vocal (APENDICES K e L).

O fato da freqiiéncia fundamental ter tido pequena magnitude de diminuicao apés
a realizacdo do repouso pode indicar que ndao houve “quebra” do padrdo da voz
utilizada em sala de aula e, portanto, o repouso nao teve efeito em relacao a reducao
do “atrito vocal”, mantendo-se o esforco analogo ao utilizado em aula (ANDRADA E
SILVA e OLIVAL COSTA, 1999; ROY et al, 2002).

6.2 CONTROLE X EXPERIMENTAL

6.2.1 Pés-aula sem x com aquecimento vocal

6.2.1.1 Analise Acustica
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Nesta analise, a comparacao entre os grupos experimental (pdés-aula com
aquecimento prévio) e controle (p6s-aula sem aquecimento prévio) revelou maior
freqiéncia fundamental no grupo experimental (181,16 Hz), em relacdo ao controle
(169,37 Hz; p=0,5582); maior jitter (experimental=0,29%; controle=0,23%; p=0,8835);
maior shimmer (experimental=8,43%; controle=7,38%; p=0,7696); maior PHR
(experimental=0,81 dB; controle=0,73 dB; p=0,3789); e menor ruido (experimental=1,19
dB; controle=1,34 dB; p=0,7697), sem significancia nas variaveis elencadas (TABELA
31).

Os resultados, apesar de ndo apresentarem significancia estatistica e, portanto,
nao indicarem diferenca entre realizar ou ndo o aquecimento prévio, podem ser
comentados.

E possivel que a obtengdo de menores valores de freqiiéncia fundamental (fo) no
grupo controle sinalize os efeitos negativos da sobrecarga vocal para os professores
que nao realizaram o procedimento antes da aula, apresentado provavel edema nas
pregas vocais. Este edema aumenta o peso das pregas vocais, que passam a vibrar
mais lentamente, diminuindo a f,, Da mesma maneira, maiores valores de ruido e
menores de PHR podem indicar dificuldade na coaptacao das pregas vocais devido a
hipofun¢do da musculatura em virtude de fadiga vocal.

Tabela 31. Média e desvio-padrao dos escores obtidos para as variaveis de analise acustica (f0 média,
jJitter, shimmer, PHR e ruido), na comparagao entre grupo controle e experimental (pds-aula sem e com
aquecimento vocal prévio)

POS-AULA

VABIAVEIS Sem Aquecimento  Com Aquecimento P-valor
ACUSTICAS (n=10) (n=8)

Média DP Média DP
fo média 169,37 25,69 181,16 33,76 0,5582

Jitter 0,23 0,17 0,29 0,34 0,8835
Shimmer 7,38 2,80 8,43 4,31 0,7696
PHR 0,73 0,20 0,81 0,15 0,3789
Ruido 1,34 0,81 1,19 0,56 0,7697

P-valores obtidos por meio do teste de Mann-Whitney

Nos indices de perturbagdo a curto prazo, houve incoeréncia nos resultados
deste trabalho, com menores valores de jitter e shimmer para o grupo controle. Espera-
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se que, com o edema, ocorra uma maior irregularidade ciclo apos ciclo, elevando-se os
valores de jitter e shimmer. E possivel que a fragilidade das medidas e/ou o reduzido

namero de sujeitos tenham levado a esta contradicao.

6.2.1.2 Grau de Desconforto

Nos parametros relacionados ao corpo € a voz (ponto médio 22,5), o grupo
experimental apresentou grau médio de desconforto de 11,57, enquanto que o grupo
controle apresentou grau maior, de 21,50 (p=0,0865). Nos parametros relacionados ao
corpo (ponto médio 7,5), os escores obtidos foram também inferiores para os sujeitos
que realizaram aquecimento prévio, com média de 3,43 para o grupo experimental e de
6,60 para o controle (p=0,0828). Por fim, as variaveis relacionadas a voz (ponto médio
15) também se apresentaram menores para o grupo experimental (8,14) em relagdo ao
grupo controle (14,90; p=0,1408). Em nenhuma das variaveis obteve-se significancia
estatistica (TABELA 32).

Tabela 32. Niveis descritivos (p-valores) obtidos na comparagdo das varidveis estudadas de auto-
avaliacdo do grau de desconforto na comparagéo entre grupo controle e experimental (pds-aula sem e
com aquecimento vocal prévio)

POS-AULA
VARIAVEIS DE Sem Aquecimento  Com Aquecimento P-valor'
DESCONFORTO (n=10) (n=8)
Média DP Média DP
Corpo 6,60 4,03 3,43 5,32 0,0828
Voz 14,90 7,64 8,14 8,30  0,1408
Corpo e voz 21,50 10,63 11,57 13,30 0,0865

"P-valores obtidos por meio do teste de Mann-Whitney

Em suma, a comparagao entre os grupos controle e experimental ndo evidenciou
diferenca estatistica nas medidas acusticas obtidas apds as aulas para os sujeitos que
realizaram e 0s que nado realizaram aquecimento vocal prévio. Na auto-avaliagdo do
grau de desconforto também nao houve significAncia nos parametros levantados, nao
havendo, portanto, diferenga apds a aula entre realizar e ndo realizar o aquecimento

vocal prévio. O resultado obtido vai de encontro ao que foi estabelecido na hipétese,
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onde se pressupunha que a realizagdo do procedimento evidenciaria uma melhor
condicao vocal, tendo em vista a prevencao da fadiga e lesdes. Possivelmente, o fato
de ser um procedimento com medida Unica, apds a realizagdo da técnica, ndo deve ter
sido suficiente para se evidenciar melhores continuas na voz, desestabilizada, ainda,

pelo efeito da aula.

6.2.2 Repouso x desaquecimento vocal

6.2.2.1 Analise Acustica

Comparando-se os resultados obtidos observou-se freqiéncia fundamental (fo)
préxima e sem significancia estatistica (p=1,000), no p6s-desaquecimento (169,84 Hz)
em relacdo ao pds-repouso (167,45 Hz); o jitter apresentou-se maior no poés-
desaquecimento (0,42%) em relacdo ao poés-repouso (0,35%; p=0,3524); o shimmer
menor (experimental = 9,09%; controle = 11,56%; p=0,7751); o PHR igual (0,73 dB;
p=0,8299); e o ruido bem préximo (experimental = 1,34 dB; controle = 1,36 dB;
p=0,8864), sem significancia estatistica em nenhuma das varidveis apresentadas
(TABELA 33).

A literatura preconiza que a realizagdo de um procedimento que traga a voz de
volta ao ajuste coloquial € essencial para se evitar os desgastes e possiveis lesdes
tendo em vista o0 uso intenso em sala de aula (ANDRADA E SILVA e OLIVAL COSTA,
1998; FRANCATO et al, 1996; FABRON, SEBASTIAO e OMOTE, 2000; SCARPEL e
PINHO, 2001; AMIN e ESPIRESZ, 2002; BACHA, RIBEIRO e CAMARGO, 2002;
BEHLAU, DRAGONE e NAGANO, 2004).

A vantagem do desaquecimento vocal em relacdo ao repouso é que o primeiro
proporciona um retorno gradual e suave a voz coloquial, analogo ao alongamento
realizado apdés uma atividade fisica intensa, em oposicdo ao retorno abrupto do

repouso.
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Tabela 33. Média e desvio-padrao dos escores obtidos para as variaveis de analise acustica (f0 média,
jitter, shimmer, PHR e ruido), na comparagdo entre grupo controle e experimental (repouso e

desaquecimento vocal)

) Pos-Repouso Pos-Desaquecimento
VARIAVEIS (n=6) 1
ACUSTICAS P-valor
Média DP Média DP
fo média 167,45 29,72 169,84 35,82 1,0000
Jitter 0,35 0,51 0,42 0,57 0,3524
Shimmer 11,56 7,98 9,09 3,55 0,7751
PHR 0,73 0,27 0,73 0,18 0,8299
Ruido 1,36 1,13 1,34 0,72 0,8864

P-valores obtidos por meio do teste de Mann-Whitney

A auséncia de significancia estatistica demonstra que desaquecimento e repouso

vocal provocaram efeito similar na qualidade vocal dos professores. Contudo, €

importante assinalar que, na freqiéncia fundamental, apesar da obtencao de medidas

proximas nas situa¢des analisadas, o fato da f, encontrar-se mais elevada no momento

pré-desaquecimento em relacdo ao momento pré-repouso pode ter influenciado o

resultado. Esta diferenca permitiu a diminuicdo significativa da f, na comparagéo pré x

pos-desaquecimento, reduzindo o “atrito vocal” com a realizagdo do procedimento.

As medidas de ruido ficaram iguais, com ruido discretamente mais elevado no

grupo controle e as medidas de perturbacao apresentaram-se incoerentes entre si, com

Jitter maior para os sujeitos que realizaram desaquecimento e shimmer menor.

6.3 RETORNO AO AJUSTE COLOQUIAL

6.3.1 Desaquecimento vocal

6.3.1.1 Analise Acustica

Na comparagao entre voz coloquial, pré-aquecimento e pds-desaquecimento

observou-se média da freqiéncia fundamental bem proxima nas duas primeiras

situagdes (coloquial fo =155,01 Hz; pré-aquecimento f; =158,72 Hz) e maior no pdés-
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desaquecimento (f =169,45 Hz; p=0,7482). Medidas de jitter encontraram-se mais
elevadas na voz coloquial (0,67%) e no pos-desaquecimento (0,42%) e menor no pré-
aquecimento (0,28%; p=0,4387). Em relagcdo ao shimmer, 10,34% para a voz coloquial,
9,09% para o poés-desaquecimento e 8,07% para o pré-aquecimento (p=0,2785). A
propor¢cao harménico-ruido apresentou valores muito préximos entre si: 0,74 dB para a
voz coloquial, 0,73 dB para pés-desaquecimento e 0,71 dB para o pré-aquecimento
(p=0,7839) e ruido de 1,30 dB; 1,34dB e 1,46 (p=0,7363), respectivamente para as
mesmas situagdes. Nao houve diferenga estatisticamente significante nas variaveis
selecionadas (TABELA 34).

Tabela 34. Média e desvio-padrao dos escores obtidos para as variaveis de andlise acustica (f0 média,

jitter, shimmer, PHR e ruido), na voz coloquial e grupo-experimental (pré-aquecimento e péds-
desaquecimento vocal)

Coloquial Pré-aquecimento Pos-desaquecimento

Xéﬁ'éo‘_r\:gfs (n=44) (n=8) (n=7) P-valor’
Média DP  Média  DP Média bP

fo média 155,01 39,26 158,62 3547 169,84 35,82 0,7482

Jitter 0,67 1,17 0,28 0,25 0,42 0,57 0,4387

Shimmer 10,34 4,79 8,07 4,01 9,09 3,55 0,2785

PHR 0,74 0,18 0,71 0,17 0,73 0,18 0,7839

Ruido 1,30 0,73 1,46 0,68 1,34 0,72 0,7363

"P-valores obtidos por meio do teste de Kruskal-Wallis

PHR: proporcéo harménico-ruido

Os resultados nao apresentaram diferencas estatisticas em nenhuma das
variaveis, o que significa dizer que o desaquecimento vocal promoveu o retorno da voz
ao ajuste coloquial. De qualquer maneira, alguns comentarios podem ser realizados e
hipéteses levantadas, tendo em vista o carater exploratério do estudo.

Numa situacao de pds-desaquecimento, espera-se que as caracteristicas vocais
sejam mais préximas da voz coloquial do que propriamente da voz do inicio da manha
(pré-aquecimento). Isto porque as pregas vocais se encontram mais edemaciadas no
inicio do dia, tendo em vista o periodo de descanso noturno. A medida pré-aquecimento
serve como parametro para uma condicao extrema de hipofuncionamento.

Em relacdo a freqiéncia fundamental (fo) esperava-se encontra-la mais elevada

na voz coloquial e mais rebaixada no pré-aquecimento, pois o uso da voz faz com que a
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mesma se eleve. Contudo, a fo da voz coloquial foi a menor e a do pos-desaquecimento
a maior. Uma explicacdo para esse dado esta no fato do grupo experimental ter
apresentado uma f, pré-desaquecimento elevada e, mesmo com a significancia
estatistica na sua reducdo para o efeito imediato, a média do grupo ainda continuou
elevada.

Esperava-se que as medidas de perturbacdo a curto prazo, jitter e shimmer
fossem maiores na situagéo pds-desaquecimento em relagéo a voz coloquial, tendo em
vista o retorno da voz a um padrdo hipofuncionante. Porém, encontraram-se valores
invertidos, mais elevados na voz coloquial e mais rebaixados no pré-aquecimento.
Relevando esta particularidade, é possivel que, mesmo ap6s o desaquecimento, as
vozes ainda tenham mantido certo nivel de tensdo, tendo em vista a sobrecarga de
aula. Tal condicdo pode ndo ser de todo negativa porque permite que 0 sujeito ainda
tenha um uso de voz social sem prejudicar seu aparelho fonador.

A propor¢cdo harmoénico-ruido (PHR) foi muito préxima nas trés situacoes,
especialmente no poés-desaquecimento e voz coloquial, o que pode indicar efetivo
retorno da voz ao ajuste coloquial. O fato de haver menor quantidade de harménicos
pela manha sinaliza, inclusive, a condicdo vocal pouco favoravel ao uso profissional.
Por isto também € importante a realizacao de um programa que possa preparar a voz
do professor para a aula.

O ruido, por sua vez, apresentou-se mais elevado no pré-aguecimento e bem
préximo ao pos-desaquecimento e voz coloquial. Esta configuracao pode significar que,
mesmo apds a carga de aula, os professores que realizaram o procedimento

conseguiram trazer a voz para o ajuste coloquial, sem fadiga vocal.

6.3.2 Repouso Vocal

6.3.2.1 Analise Acustica

Comparando-se voz coloquial, pré-aula e pds-repouso observaram-se médias da

frequéncia fundamental bem préximas nas duas primeiras situagdes (coloquial fo
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=155,01 Hz; pré-aula fo =154,58 Hz) e maior no pds-repouso (fop =167,45 Hz; p=0,6475).
Medidas de jitter encontraram-se mais elevadas na voz coloquial (0,67%), € no pos-
repouso (0,35%) e menor no pré-aula (0,27%; p=0,2739). Encontrou-se shimmer de
10,34% na voz coloquial; 11,56% no po6s-repouso e 9,16% no pré-aula (p=0,8362),
(TABELA 34).

A proporcao harménico-ruido apresentou valores de 0,74 dB para a voz
coloquial; 0,73 dB para poés-repouso e 0,77 dB para o pré-aula (p=0,9225). Por fim,
encontrou-se ruido de 1,30 dB; 1,36dB e 1,21 (p=0,7363), respectivamente para as
mesmas situacdes. Nao houve significancia estatistica em nenhuma das variaveis
(TABELA 35).

Tabela 35. Média e desvio-padrao dos escores obtidos para as variaveis de andlise acustica (f0 média,
jitter, shimmer, PHR e ruido), na voz coloquial e grupo-controle (pré-aula e pés-repouso vocal)

, Coloquial Pré-aula Pos-repouso
XSB?T\:EES (n=44) (n=10) (n=6) P-valor

Média DP Média DP Meédia DP
fo média 155,01 39,26 154,58 30,11 167,45 29,72 0,6475
Jitter 0,67 1,17 0,27 0,6 035 0,51 0,2739
Shimmer 10,34 4,79 9,16 3,78 11,56 7,98 0,8362
PHR 0,74 0,18 0,77 0,10 0,73 0,27 0,9225
Ruido 1,30 0,73 1,21 0,41 1,36 1,13 0,6475

"P-valores obtidos por meio do teste de Kruskal-Wallis
PHR: propor¢éao harménico-ruido

Nesta comparacdo, assim como no desaquecimento vocal, ndo houve
significaAncia estatistica nas varidveis utilizadas, o que denota que o repouso vocal
promoveu o retorno da voz ao ajuste coloquial. Da mesma maneira, cabem comentarios
exploratérios sobre os achados.

Em relacéo a freqiéncia fundamental (fp), a média obtida no momento coloquial
encontrou-se muito préxima ao pré-aula e a média do pds-repouso apresentou-se muito
elevada. E possivel que o uso da voz coloquial para os sujeitos investigados ndo tenha
sido o suficiente para elevar a fo. Por outro lado, conforme o esperado, o uso vocal em
aula elevou a fp, mas o repouso ndo conseguiu reduzi-la, mantendo-se o “atrito vocal’
(ROY et al, 2002). A avaliacdo prévia do efeito imediato do repouso vocal permite

afirmar que, devido a auséncia de significancia, a medida pds-repouso manteve a voz
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em niveis elevados, sinalizando um estado hiperfuncionante da laringe. Reforgcando
esta hipdtese, e relevando-se a fragilidade da medida, esta o fato de jitter encontrar-se
menor em relagdo a voz coloquial. As medidas de ruido indicam PHR similar na voz
coloquial e no pés-repouso, sendo que o ruido apresentou-se levemente superior no
pos-repouso. Ruido e shimmer maiores podem indicar presenca de fadiga vocal.
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7 CONCLUSOES

Em relagdo ao estudo experimental realizado, pode-se concluir que a aula
aumentou o atrito vocal e elevou o grau de desconforto, especialmente nos aspectos
relacionados a voz, levando os professores a um maior desgaste vocal.

O aquecimento vocal imediato proporcionou melhora da qualidade vocal da
fonte glética de maneira significativa na avaliagdo perceptivo-auditiva e na reducéo do
grau de desconforto dos parametros relacionados ao corpo, revelando-se util na
preparacao da voz para a aula.

O desaquecimento vocal proporcionou diminuigdo do atrito vocal e do grau
desconforto, apresentando-se como uma importante ferramenta para a prevencao de
lesbes advindas do uso profissional da voz. As varidveis acusticas podem indicar um
estado funcionante da laringe, que permite o uso social da voz sem agredir o aparelho
fonador.

O repouso vocal nao apresentou efeito na reducéo do atrito vocal e demonstrou-
se indiferente na qualidade vocal, com grande variabilidade nas medidas.

Contrariamente a hipétese do estudo, ndo houve diferenga na realizacdo do
aquecimento apds a aula, nem nas variaveis acusticas, nem no grau de desconforto.

Na comparacdo entre desaquecimento e repouso vocal também nao foram
encontradas  diferencas estatisticamente  significantes, sendo que ambos
proporcionaram efeito analogo, apesar do desaquecimento ter reduzido o atrito vocal.

O desaquecimento vocal e 0 repouso proporcionaram retorno da voz ao ajuste
coloquial, uma vez que ndo houve diferenca estatistica entre as variaveis analisadas.

Houve grande variabilidade no comportamento dos sujeitos, especialmente nas
medidas mais sensiveis, como jitter e shimmer.

Novos estudos devem ser realizados com um numero maior de sujeitos, visando
comprovar as hipoteses levantadas, especialmente em relacdo ao desaquecimento e

repouso vocal, ainda exploratérios.
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8 CONSIDERAGOES FINAIS

A voz consiste numa importante ferramenta de trabalho para o professor. Apesar
disto, os indices de disfonia apresentados por eles sdo preocupantes. Por que uma das
categorias profissionais mais estudadas pela Fonoaudiologia e alvo de tantas
intervencdes continua a apresentar tantos problemas? S&o inUmeros programas de
saude vocal oferecidos pelo governo. Por que tém impacto tdo restrito nos indices de
disfonias?

Uma primeira reflexdo nos coloca diante da prépria natureza de atuacdo do
fonoaudi6logo, geralmente realizada por meio de palestras que se destinam a informar
ao professor a anatomia e fisiologia dos érgaos da fonacéo; o que faz bem e o que faz
mal para a voz. Seria esta uma maneira eficaz de aprendizado? Estamos no caminho
certo quando acreditamos que ensinamos ao professor a maneira correta de usar a
voz? E o mais curioso é que, muitas vezes, sdo os proprios professores que solicitam
tais palestras. Serd que eles também acreditam que aquele habito considerado
inadequado para a voz pode ser modificado por meio de palestras?

Nao sao orientagbes prescritivas que fardo os professores mudar seus
comportamentos, mas a possibilidade de se perceberem produtores da sua propria voz.
A partir de praticas e vivéncias com diferentes usos vocais, o professor aprende a
enfrentar as adversidades, administrando suas dificuldades e identificando os fatores
positivos e negativos para sua voz. A idéia subjacente é de se construirem critérios
mais seguros para tomada de decisdes de maneira autbnoma. Para tanto, € necessario
conhecer os fatores de risco e verificar como afetam o sujeito de maneira mais
especifica. Pode ser que para um professor o café pela manha seja benéfico porque o
mantém atento. Para outro, um gole pode ser o suficiente para ressecar a mucosa.
Havera momentos em que comeremos aquele acarajé mais apimentado, ou beberemos
uma cerveja gelada, ou ainda nos deliciaremos com uma barra de chocolate, leite e
café para acordar. A grande sabedoria estd em saber lidar com esses fatores,
dependendo da reacgao e da suscetibilidade de cada individuo.

A palestra pode ser um importante coadjuvante mas, isolada, o seu papel ficara

s

restrito e ndo proporcionard mudancas. E necessario que este acompanhamento seja
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longitudinal e sisteméatico, para que se percebam os seus efeitos na voz do professor.
Alids, esta é uma boa sugestdo para continuidade deste estudo: a verificagdo dos
efeitos na voz de um procedimento aplicado em longo-prazo, uma vez que esta
pesquisa limitou-se @ metodologia de corte transversal, com investigacdo do efeito
imediato.

Materiais de apoio, como folders, manuais e cartilhas, podem ser utilizados e
devem se propor a esclarecer o que estd sendo dito, de modo a permitir o avango
conforme as necessidades e possibilidades de cada professor, contribuindo para o seu
aprendizado e autonomia.

Outra questao, que também deve ser observada, € a influéncia de aspectos do
ambiente e organizacdo do trabalho na determinacao das disfonias. A diferenga entre
as disfonias de carater mais pessoal e as de cunho ocupacional sdo exatamente as
caracteristicas que o trabalho impde. Se, antigamente, a docéncia era uma profissdo de
elevado status, hoje se degradou e perdeu seu lugar de reconhecimento social. Fatores
adversos vao desde salarios rebaixados, carga horaria excessiva, elevado numero de
alunos por sala, estresse e falta de autonomia do professor. No ambiente, o edificio ndo
planejado para ser uma escola, ruido intenso e falta de acustica adequada sao
exemplos de politicas que nao valorizam a atividade docente.

Vale ressaltar que, como em toda pesquisa cientifica, realizou-se aqui também
um recorte da realidade. Cuidar da voz do professor ndo se resume a aplicar um
procedimento preventivo. Mais do que isso, cuidar da voz requer a descoberta e o
dominio de suas diferentes formas de manifestagcdo, para que a voz atinja a
expressividade almejada.

Para que se proporcione o cuidado devido ao professor, faz-se necessario o
reconhecimento da disfonia como doenga relacionada ao trabalho, bem como a
implantacdo de politicas publicas e programas de salde vocal que valorizem a
atividade docente e impliquem todos os agentes envolvidos nesse processo: gestores,

diretores, professores e alunos.
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ANEXO A: Parecer do Comité de Etica

AVA FACULDADE DE FILOSOFTA E CIENCIAS
AVAVAY COMITE DE ETICA EM PESQUISA
VAY Fone: (Oxx 14) 3402-1346
Unesp Fax: (0xx14) 422-4797
LNIWERSIDADE ESTADUAL PALLISTA wwow mariliounesp.br/cep

e-mail: cep@mariliaunesp br

PARECER DO PROJETO N° 1952/2005

IDENTIFICACAD

1. Tilulo do Projeto: Andlise de Procedimento de Agquecimento e Desaguecimento Vocal na
Voz do Professor,

2. Pesquisador Responsavel: Maria Licia Vaz Masson

3, Instilvigio do Pesquisador: UNESP/MARILIA

4. Apresentacio ao CEP: 10/06/2005
5. Apresentar relatdrio em: ao final da realizacio da pesquisa

OBJETIVODS
Gera

Verificar o efeito de uma proposta de aguecimento e desaquecimento vocal na
qualidade de voz do professar,

Especificos

a) Definir o perfil dos professores por meio de pré-questionario;

b) Analisar o efeito do procedimento proposto na voz dos professores, por meio
de andlise perceplivo-auditiva realizada por juizes;

c) Analisar o efeito do procedimento na voz dos professores por meio de
medidas objetivas de andlise aclisftica de pardmetros selecionados;

d) Comparar as analises perceplivo-auditiva e aclstica;

&) Propord & rede oficial de ensine a implementacio da proposta desenvoivida,

SUMARIO DO PROJETO

A voz & um dos instrumentos cruciais de ftrabalho do professor na fransmissao do
conhecimento. Diferente do uso cologuial, em sala de aula exige-se uma malor intensidade
da voz para que a mesma se projete, fazendo-se audivel e clara para todos os alunos.
Contudo, em nenhum momento da formacdo do professor existe a preocupacso com o







ANEXO B: Autorizacdo da Secretaria de Educacao do Estado de Sao Paulo — Diretoria
de Ensino da Regido de Ourinhos — para a realizacao da pesquisa



ANEXO C: Justificativa enviada a Secretaria da Educacao do Estado de Sao Paulo —
Diretoria de Ensino da Regiao de Ourinhos



ANEXO D: Autorizagdo da Secretaria de Educacdo do Estado da Bahia para a
realizacao da pesquisa



APENDICES



APENDICE A: Termo de Consentimento

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Estamos realizando uma pesquisa junto aos professores da rede estadual de ensino da
Bahia, intitulada “Analise do efeito de uma proposta de aquecimento e desaquecimento vocal na
voz do professor” e gostariamos que participasse da mesma. O objetivo deste trabalho é verificar o
efeito de um procedimento rapido para preparagdo da voz para a docéncia, denominada aquecimento e
desaquecimento vocal, proporcionando um maior conforto vocal e prevenindo possiveis alteragcdes da
voz decorrentes do uso profissional.

Sua participacdo é uma opgéao e, no caso de nao aceitar ou desistir em qualquer fase desta
pesquisa, fica-lhe assegurado que ndo havera qualquer prejuizo.

Caso aceite participar deste projeto de pesquisa, gostariamos que soubesse que:

A)  Areferida pesquisa ndo implica em dano fisico ou psicoldgico. Havendo desconforto ou fadiga,
o participante serd orientado a interromper a realizagdo do procedimento;

B) N&o ha beneficios financeiros, mas contribuigao cientifica no que se refere a compreensao dos
efeitos do aquecimento e desaquecimento vocal na voz do professor;

C) A confidencialidade dos dados sera preservada, sendo os mesmos manipulados somente pela
equipe desta pesquisa;

D) A etapa inicial desta pesquisa serd realizada com o esclarecimento do seu objetivo e convite
aos professores para participar do estudo;

E) Apds o aceite, sera aplicado questionario e realizada gravagdo das vozes de todos os
respondentes, sendo esta a etapa 1 da pesquisa,;

F) Para etapa 2, serdo selecionados participantes segundo determinados critérios de incluséo.
Com estes sera desenvolvida a proposta de intervencao que consiste em:

a. gravagao da voz de linha de base sem a intervengéo;

b. realizacdo do procedimento de aquecimento e desaquecimento vocal, com duragao
média de 15 e 7 minutos, respectivamente;

c. gravacao de amostras da voz antes e depois do aquecimento, ap6s a aula e apés o
desaquecimento, num turno de 5 horas/aula de trabalho.

G) Seré realizada divulgagao dos resultados para fins cientificos, como revista, congressos sendo
preservada a identidade do sujeito.

H) Todos os participantes receberdo orientagbes sobre o procedimento de aquecimento e
desaquecimento vocal e, em tempo oportuno, retorno a respeito dos resultados obtidos com
esta pesquisa.

Eu, portador(a) do RG autorizo minha
participagdo na pesquisa intitulada “Analise do efeito de uma proposta de aquecimento e
desaquecimento vocal na preparacao da voz para a docéncia”, realizada junto ao Programa de
Estudos Pés-Graduados em Educacdo da UNESP - Marilia. Declaro ter recebido as devidas
explicagcdes sobre a referida pesquisa e concordo que minha desisténcia podera ocorrer em qualquer
momento, sem que ocorram quaisquer prejuizos fisicos ou mentais. Declaro, ainda, estar ciente de
que a participacdo € voluntaria e que fui devidamente esclarecido(a) quanto aos objetivos e
procedimentos aplicados.

Assinatura do(a) participante: Pesquisadora:

Data: /__/
Certos de poder contar com sua autorizagdo, colocamo-nos a disposi¢do para esclarecimentos pelos telefones (XX)
XXXX-XXXX, (XX) XXXX-XXXX, e-mail masson@ufba.br , com Maria Licia Vaz Masson (pesquisadora) ou
(XX) XXXX-XXXX, com Maria de Lourdes Morales Horigiiela (orientadora).



APENDICE B: Rotina de coleta dos dados

ESTUDO PRELIMINAR

PERGUNTAS ANTES DA GRAVACAQ GERAL

1. VOCE ESTA GRIPADO OU RESFRIADO?
(para excluir possiveis variaveis que interfiram na qualidade vocal)

2. SUA VOZ REPRESENTA HOJE O QUE ELA COSTUMA SER?
(idem anterior, para verificar se ha outras variaveis momentaneas, além de resfriado ou gripe
que possam interferir na voz. Por exemplo, rinite, vémitos, etc. E comum o professor falar do
passado remoto e da mudancga de voz apés a aula e quando, por exemplo, acumula aulas pela
manh@ e tarde. Se isto ocorrer, anote o que ele disser e tente verificar se, mais recentemente,
houve algum episddio que modificasse sua rotina.)

ESTUDO EXPERIMENTAL

ORIENTACOES PARA O PREENCHIMENTO DO QUESTIONARIO DE
AUTO-AVALIACAO

Caro(a) Professor(a)

Vocé deve responder este questionario assinalando com um “xis” o nUumero que
representa a sua percepgdo em relacdo a sua voz e seu corpo. A escala selecionada tem um
intervalo de 0 a 5, no qual zero significa que nao sente a alteragcdo e 5, o outro extremo, em que
sente muito a alteracao referida. Ha dois parametros, tom e volume, que nao estdo em escala, mas
vocé deve também assinalar sua percepgcdo em relagdo ao percebido na sua voz. Por fim, a
impressao geral de sua voz, com os extremos 0 e 5, correspondendo aos extremos, muito ruim e
muito boa, respectivamente.

Este questionario sera aplicado antes e depois da aula, no momento pré-intervengao.
Durante a intervengéo, sera aplicado antes do aquecimento, depois do aquecimento, depois da aula
€ depois do desaquecimento.



powN~

6.
7.
8

PRE-AULA

Medir Ruido
VOCE ESTA GRIPADO OU RESFRIADO?
APRESENTA ALGUMA ALTERACAO QUE ACREDITA COMPROMETER SUA VOZ ?
SABE FAZER VIBRACAO DE LINGUA?
a. Sim: grupo-experimental
b. Na&o: grupo-controle ~ ;
QUAL O USO DE VOZ QUE FEZ PELA MANHA? COMO ESTA SUA VOZ AGORA? (Gravar
resposta — G1: fala espontanea)
Gravar contagem de 1 a 10 (G2: fala encadeada)
Gravar vogal “¢” (G3: vogal sustentada) :
APLICAR QUESTIONARIO DE AUTO-AVALIAGAO

- Grupo Experimental

el ol

N —

Realizar aquecimento

Gravar contagem de 1 a 10 (G4: fala encadeada)
Gravar vogal “¢” (G5: vogal sustentada) }
APLICAR QUESTIONARIO DE AUTO-AVALIAGAO

PERGUNTAS POS-AULA
Medir Ruido ]
COMO FOI SUA AULA? COMO ESTA SUA VOZ AGORA? (Gravar resposta — G4/G6: fala
espontanea)

Gravar contagem de 1 a 10 (G5/G7: fala encadeada)

Gravar vogal “é¢” (G6/G8: vogal sustentada) ;

APLICAR QUESTIONARIO DE AUTO-AVALIACAO ou CAGA-PALAVRAS durante 7 minutos
(para controle)

Gravar contagem de 1 a 10 (G9: fala encadeada)

Gravar vogal “é¢” (G10: vogal sustentada)

- Grupo Experimental

5.

6.
7.
8.

Realizar desaquecimento

Gravar contagem de 1 a 10 (G9: fala encadeada)
Gravar vogal “é¢” (G10: vogal sustentada) y
APLICAR QUESTIONARIO DE AUTO-AVALIAGAO



APEDICE C: Modelo de relatério com a avaliagdo perceptivo-auditiva e analise acustica
da voz coloquial entregue aos sujeitos da pesquisa

Salvador, _ de de

Caro Professor,

Vocé esté recebendo o resultado da analise acustica e avaliagio perceptivo-auditiva de sua
voz. Estas andlises constituem parte dos resultados da 12 etapa do projeto de pesquisa de tese
intitulado “Analise do efeito de um procedimento de aquecimento e desaquecimento vocal na voz do
professor”, desenvolvido junto ao Programa de Estudos P6s-Graduados em Educagdo da UNESP
de Marilia/SP, com a colaboragéo do Departamento de Fonoaudiologia da UFBA.

Tais resultados ndo tém pretensdo diagnédstica e, por si s, ndo indicam necessariamente, a
existéncia de uma disfonia. Para se obter um diagnéstico, é necesséria avaliacdo vocal
fonoaudiolégica completa e exame laringologico, realizado por médico otorrinolaringologista.

Algumas precaugoes, contudo, podem ser tomadas:

v' Se vocé nao tem queixa de voz e seus dados nao estao alterados, vocé ndo precisa se
preocupar! Estd4 entre a minoria de professores que nao tém problemas vocais. Contudo,
como ¢é profissional da voz, € bom se prevenir. Cuide de seu instrumento de trabalho e
realize avaliagdo vocal fonoaudiolégica e otorrinolaringolégica pelo menos uma vez ao ano;

v Se vocé nao tem queixa de voz e seus dados estdo alterados, faca uma avaliagao
fonoaudiolégica e também otorrinolaringol6gica para saber o que esta acontecendo com sua
voZ;

v' Se vocé tem queixa de voz e estes dados estdo dentro da normalidade, vocé precisa
investigar melhor o que esta acontecendo com sua voz. Faga uma avaliacdo fonoaudiol6gica
e otorrinolaringolégica.

v' Se vocé tem queixa e seus dados estao alterados, é hora de tratar de sua voz! Faga uma
avaliacao completa para verificar o seu problema e saber qual o melhor tratamento para o
seu caso. Terapia fonoaudioldgica, medicamentosa ou cirurgia sdo possiveis indicagdes.

ANALISE ACUSTICA (Programa Voxmetria 2.7 h)

Freqiiéncia fundamental na regido inferior da gama tonal feminina. Medidas de alteragéo a curto
prazo (jitter e shimmer) estdo dentro do esperado. Proporgdo harmdnico-ruido apresenta-se
adequada, revelando bom aproveitamento do ar na emissao. Diminuicdo de freqiéncia e da
intensidade no final da emissé&o sustentada, sem comprometimento da voz. Espectrografia revela
momento breve de instabilidade.

AVALIACAO PERCEPTIVO-AUDITIVA
Voz levemente rouco-aspera, pitch grave, Jloudness adequada, ressonancia larigofaringea.
Articulagéo precisa, com leve distorgdo do fonema /s/.
CONCLUSAO: Voz com leve alteragao.
Estamos a disposicédo para os esclarecimentos que se fizerem necessarios.
Atenciosamente,
Profa. Maria Lucia Masson e equipe

Larissa Oliveira, Lilia Falcao, Maira Moreira e Poliana Rebougas
contato: masson@ufba.br




APENDICE D: Termo de consentimento reduzido e instrugdes para juizes

CARTA CONVITE

Salvador, de de

Prezada Fonoaudiéloga,

Estamos realizando uma pesquisa junto aos professores da rede estadual de ensino
da Babhia, intitulada “Analise do efeito de uma proposta de aquecimento e desaquecimento
vocal para o professor”, cujo objetivo é verificar o efeito de um procedimento rapido para
preparagdo da voz para a docéncia. Gostariamos de convida-la para participar da mesma na
qualidade de juiza para avaliagao perceptivo-auditiva das vozes. Informamos que seu nome
sera mantido em sigilo e que sua participacao é opcional. No caso de ndo aceitar ou desistir em
qualquer fase, fica-lhe assegurado que nao havera qualquer prejuizo. Em caso de aceite, as
instru¢cdes seguem abaixo.

Vocé esta recebendo, num envelope lacrado, um compact disc (CD), 2 cartas-convite
com as instrugdes e envelope selado para a devolugdao do CD, 1 via da carta assinada e
protocolo preenchido. O CD apresenta-se com duas pastas denominadas aquecimento x aula e
desaquecimento x repouso, com arquivos wave da fala encadeada (contagem de 1 a 10).
Nestas pastas ha, respectivamente, 26 e 18 subpastas com 2 arquivos pareados,
correspondentes aos momentos antes e depois das situacbes em questao, totalizando 44 pares
de voz. As pastas e subpastas tiveram seus arquivos randomizados e codificados de modo a
nao identificar o sujeito nem a ordem de apresentacdo das vozes, podendo a primeira voz
corresponder ao momento pés-intervencao ou vice-versa.

Ao ouvir cada par de vozes vocé devera assinalar no protocolo correspondente qual
considera a melhor voz dentre as duas, classifica-las segundo a escala japonesa modificada
GRBASI (Hirano, 1981; modificada por Dejonckere, Renacle & Fresnel-Elbaz, 1996), numa
escala de 0 a 3, onde 0 = sem alteracdo; 1 = leve alteracdo; 2 = alteracdo moderada; 3 =
alteragéo severa; e marcar qual o tipo de ressonancia: Eq = equilibrada, Hiper = hipernasal;
Hipo = hiponasal; LF = laringo-faringea vocé identifica. =~ Certos de poder contar com sua
colaboragdo, colocamo-nos a disposicdo para esclarecimentos pelos telefones (XX) XXXX-
XXXX, (XX) XXXX-XXXX, e-mail masson@ufba.br ou masson-ml@uol.com.br , com Maria
Ldcia Vaz Masson (pesquisadora) ou (XX) XXXX-XXXX, com Maria de Lourdes Horiglela
(orientadora).

Assinatura do participante: Pesquisadora:

Data: / /



APENDICE E: Protocolo de avaliagdo perceptivo-auditiva enviado aos juizes

AQUECIMENTO VOCAL E AULA

Melhor Escala Ressonancia
Pasta Arquivo voz G R B A S
|
JUC 110 1 | Equi Hiper Hipo LF
Exemplo JUV X 0|0 0 |Equi  Hiper Hipo LF
AN5 ANR Equi Hiper Hipo LF
ANT Equi Hiper Hipo LF
BG4 BGL Equi Hiper Hipo LF
BGW Equi Hiper Hipo LF
BT5 BTK Equi Hiper Hipo LF
BTY Equi Hiper Hipo LF
CB10 CBD Equi Hiper Hipo LF
CBU Equi Hiper Hipo LF
DP7 DPY Equi Hiper Hipo LF
DPZ Equi Hiper Hipo LF
EC6 ECE Equ? H?per H@po LF
ECG Equi Hiper Hipo LF
EN5 ENL Equi Hiper Hipo LF
ENP Equi Hiper Hipo LF
FJ1 FJS Equi Hiper Hipo LF
FJU Equi Hiper Hipo LF
HY3 HYQ Equi Hiper Hipo LF
HYW Equi Hiper Hipo LF
IP3 IPG Equ? H@per H?po LF
IPH Equi Hiper  Hipo LF
JC2 JCJ Equ! H!per Hipo LF
JCP Equi Hiper Hipo LF
KL3 KRQ Equi Hiper Hipo LF
KLR Equi Hiper Hipo LF
LF4 LFC Equi Hiper Hipo LF
LFK Equi Hiper Hipo LF
LO1 LOH Equi H?per H?po LF
LOW Equi Hiper Hipo LF
L79 LZB Equi Hiper Hipo LF
LZV Equi Hiper Hipo LF
ML7 MLR Equi Hiper Hipo LF
MLU Equi Hiper Hipo LF
MMS5 MMB Equi Hiper Hipo LF
MMM Equi Hiper Hipo LF
MT7 MTD Equi Hiper Hipo LF
MTJ Equi Hiper Hipo LF
OM2 OMB Equi Hiper Hipo LF
OMI Equi Hiper Hipo LF




0Q3 oQTt Equi Hiper Hipo LF
oQv Equi Hiper Hipo LF
PO8 POA Equi Hiper Hipo LF
POC Equi Hiper Hipo LF
PR8 PRG Equi Hiper Hipo LF
PRT Equi Hiper Hipo LF
RL2 RLD Equi Hiper Hipo LF
RLR Equi Hiper Hipo LF
RLY RLB Equi Hiper Hipo LF
RLC Equi Hiper Hipo LF
TG TGW Equi Hiper Hipo LF
TGL Equi Hiper Hipo LF
ZW7 ZWM Equi Hiper Hipo LF
WV Equi Hiper Hipo LF




DESAQUECIMENTO E REPOUSO VOCAL

. Melhor Escala Ressonancia
Pasta Arquivo voZz G R B A S I
AF1 AFG Equi Hiper Hipo LF
AFI Equi Hiper Hipo LF
DCY DCQ Equi Hiper Hipo LF
DCU Equi Hiper Hipo LF
GE7 GEM Equi Hiper Hipo LF
GEN Equi Hiper Hipo LF
GQ5 GQQ Equi Hiper Hipo LF
GQy Equi Hiper Hipo LF
HD4 HDF Equi Hiper Hipo LF
HDR Equi Hiper Hipo LF
HG4 HGB Equi Hiper Hipo LF
HGX Equi Hiper Hipo LF
HO8 HOF Equi Hiper Hipo LF
HOP Equi Hiper Hipo LF
U2 IUE Equi Hiper Hipo LF
IUP Equi Hiper Hipo LF
MI9 MID Equi Hiper Hipo LF
MIF Equi Hiper Hipo LF
ol2 OIM Equi Hiper Hipo LF
oW Equi Hiper Hipo LF
Qws QwJ Equi Hiper Hipo LF
Qww Equi Hiper Hipo LF
TI5 TIC Equi Hiper Hipo LF
TIX Equi Hiper Hipo LF
TJ9 TJD Equi Hiper Hipo LF
TJU Equi Hiper Hipo LF
XE6 XED Equi Hiper Hipo LF
XEQ Equi Hiper Hipo LF
XF5 XFB Equi Hiper Hipo LF
XFO Equi Hiper Hipo LF
Ya3 YQQ Equi Hiper Hipo LF
YQU Equi Hiper Hipo LF
7R ZRT Equi Hiper Hipo LF
ZRW Equi Hiper Hipo LF
ZU1 ZUJ Equi Hiper Hipo LF
ZUV Equi Hiper Hipo LF




APENDICE F: Protocolos de auto-avaliacdo do grau de desconforto



QUESTIONARIO DE AUTO-PERCEPCAO VOCAL

ANTES DA AULA

1) Tensao no pescogo?

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 55
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
néao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
néo sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0o 1 2 3 4 5!

2) Tensao nos ombros?

N

3) Tenséao no corpo?

4) Esforgo para falar?

5) Ardor na garganta?

6) Variacao na voz?

7) Rouquidao?

8) Cansago para falar?

néo sinto sinto muito
9) Pigarro?
1
0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito
10) Tom da sua voz () voz grossa () voz fina ( ) voz média
11) Volume da voz () voz forte () voz fraca ( ) voz média

12) Impressao geral de sua voz

0 1 2 3 4 5
muito ruim excelente
OBS:




1) Tens&o no pescogo?

2) Tensao nos ombros?

3) Tensao no corpo?

4) Esforgo para falar?

5) Ardor na garganta?

6) Variacao na voz?

7) Rouquidao?

8) Cansaco para falar?

9) Pigarro?

10) Tom da sua voz

11) Volume da voz

QUESTIONARIO DE AUTO-PERCEPCAO VOCAL

DEPOIS DA AULA

0
nao sinto

;.
sinto muito

0
ndo sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

;.
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
néo sinto

;
sinto muito

0
néao sinto

;.
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

( ) voz mais grossa

( ) voz mais forte

12) Impresséo geral de sua voz

OBS:

1

5
sinto muito

() voz mais fina

() voz mais fraca

0

muito ruim

|

1

excelente

4 5

() indiferente/igual

() indiferente/igual




QUESTIONARIO DE AUTO-PERCEPCAO VOCAL

PRE-AQUECIMENTO

1) Tensao no pescogo

0 1 2 3 4 5!
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5!
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
néao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5!
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
néo sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5!
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5

2) Tensao nos ombros?

3) Tenséao no corpo?

4) Esforgo para falar?

5) Ardor na garganta?

6) Variacao na voz?

7) Rouquidao?

8) Cansaco para falar?

néo sinto sinto muito
9) Pigarro?
1
0 1 2 3 4 5!
nao sinto sinto muito
10) Tom da sua voz () voz grossa () voz fina ( ) voz média
11) Volume da voz () voz forte () voz fraca ( ) voz média

12) Impressao geral de sua voz

0 1 2 3 4 5
muito ruim excelente

OBS:




1) Tensao no pescogo?

2) Tensao nos ombros?

3) Tenséao no corpo?

4) Esforgo para falar?

5) Ardor na garganta?

6) Variacao na voz?

7) Rouquidao?

8) Cansaco para falar?

9) Pigarro?

10) Tom da sua voz

11) Volume da voz

QUESTIONARIO DE AUTO-PERCEPCAO VOCAL

POS-AQUECIMENTO

0
nao sinto

2 3 4 5!
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5!
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5!
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5!
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5!
sinto muito

0
nao sinto

2 3 4 5
sinto muito

0
nao sinto

( ) voz mais grossa

( ) voz mais forte

12) Impressao geral de sua voz

OBS:

1

2 3 4 5!
sinto muito

( ) voz mais fina

( ) voz mais fraca

0

muito ruim

1

2 3 4 5
excelente

() indiferente/igual

() indiferente/igual




1) Tensao no pescogo?

2) Tensao nos ombros?

3) Tensao no corpo?

4) Esforgo para falar?

5) Ardor na garganta?

6) Variacédo na voz?

7) Rouquidao?

8) Cansaco para falar?

9) Pigarro?

10) Tom da sua voz

11) Volume da voz

QUESTIONARIO DE AUTO-PERCEPCAO VOCAL

PRE-DESAQUECIMENTO

0
nao sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
néo sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

;
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

:
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

5
sinto muito

0
nao sinto

( ) voz mais grossa

( ) voz mais forte

12) Impresséao geral de sua voz

OBS:

1

5
sinto muito

( ) voz mais fina

( ) voz mais fraca

0

muito ruim

1

5
excelente

() indiferente/igual

() indiferente/igual




QUESTIONARIO DE AUTO-PERCEPCAO VOCAL

POS-DESAQUECIMENTO

1) Tensao no pescogo?

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
néao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
néo sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito

0 1 2 3 4 5

2) Tensao nos ombros?

3) Tenséao no corpo?

4) Esforgo para falar?

5) Ardor na garganta?

6) Variacao na voz?

7) Rouquidao?

8) Cansago para falar?

néo sinto sinto muito
9) Pigarro?
T
0 1 2 3 4 5
nao sinto sinto muito
10) Tom da sua voz ( ) voz mais grossa () voz mais fina () indiferente/igual
11) Volume da voz ( ) voz mais forte ( ) voz mais fraca () indiferente/igual

12) Impressao geral de sua voz

0 1 2 3 4 5
muito ruim excelente

OBS:




APENDICE G: Proposta de intervenco junto aos professores

SANENENE NN

NSRNENENENEN

AN

AQUECIMENTO VOCAL?® (13 min)

Espreguigar (para cima e para os lados) 2 x (30 s)
Rodar ombros lentamente (para tras) 5 x (20 s)
Alongamento cervical 2 x cada lado (30 s)
Rodar cabeca lentamente (sim, ndo, talvez) 2x cada (1 min)
OFA (rotagao de lingua, bico/sorriso, estalo de lingua — 20x, beijo) 10 x (1 min)
Expiracdo longa SSS... 2 x (20s)
Expiracao longa 7ZZ... 2 x (20s)
Sons vibrantes (4,5 min)
< TR ou BR... 15 x (1min) > descansa 30s

RR"'RR...

RR... RR
TR ou BR... RR...15x (1 min) > descansa 30s

< TR...ou BR...AA...EE...EE...I1...00....00...UU... 1 x (30s)

RR...
RR RRRR ;. AR ;s s A A
TR ou BR... “RR...AA...EE...EE...II...00...00...UU...1x 30s > descansa 30s

Sons nasais (4,5 min)
< Mastigagdo MMM... 10x (1min) > descansa 30s
< MM... UAA...UEE...UEE..,UUIL...UOO...UDO...UUU... 2x (1 min) > descansa 30s
UAA... UEE...UEE...UUIL...UOO...UB0...UUU... 3x (1 min) > descansa 30s

Uu......
< MM
DESAQUECIMENTO VOCAL (7 min)
Respiracao profunda (“solta tudo com ah”) 3x (30 s) o ﬁﬂ /}'3@9
Bocejo/suspiro 3x (1 min) W P
Rodar ombros para frente lentamente 5x (30s) ‘7 |/

Rodar cabecga lentamente (sim, ndo, talvez) 2x (30s) "?a_._ 7
Alongamento cervical 2x (1 min) |
Sons vibrantes TRR ou BRR... (1,5 min)

RR...

RR... (escala descendente) 2 X 15 (1min) > descansa 30s

Manipulagéo digital da laringe (1 min)
Voz salmodiada 1x (1min)
“Minha voz é o meu instrumento de trabalho mais precioso”
“Agora eu vou cuidar da minha voz”
“Realizando aquecimento antes da aula”
“E desaquecimento depois”

6600

® Este procedimento é parte do projeto de tese “Andlise do efeito de uma proposta de aquecimento e
desaquecimento vocal na voz do professor”, de autoria de Maria Lucia Masson e orientacdo da Dra.
Maria de Lourdes Horiglela, desenvolvido junto ao Programa de Pés-Graduagdo em Educagédo da
UNESP-Marilia. Constitui-se como projeto de extensdo do Departamento de Fonoaudiologia da UFBA.
Contato: masson@ufba.br




APEDICE H: Exemplo de caga-palavras aplicado durante o repouso vocal

Encontre as palavras sublinhadas do texto no caca-

palavras abaixo

A K

FSDJESUEPHFTFTACPBXQUT I
QOOXXHAQMCAN
ULXATBGLTYGTRHTXMSFVZAG

TXFTFYFYDGOWC

X

\Y

oY

AXKGYHVSOWYVZQDEKTF/Z

AVPGOPLDOQFPQZOPHNODWL

E
QHGZNBYGOLGBOPS

HGX |

O

Y ZKGPVCRJ
MOLLOSEMRU

ZMVWWOESZDUSDARRUOZXFSZAY

LCVCSXROAOETC CA

ozZzQCLVJDOMRBRR
UZBEZFARNYENQQNNKAJPXDYRAT

KMLURTBEMRBRT

VRHQZBTUZTMNODRRCPCDXLOU

OB CZN
QJ CYG

KBAKJKNUZJEXAAYQP

C

TUGDBVFYXVB

=

L LGLETH

DNMLRDVYV

I J VFFDQMZ
CUWCBROYVFM
LHLTKCOKXOCDOTFEUX
TCAAEXJCRDPNWAQUJK

S E

E NV

C

Y

ECESFQLRSKX

OWQDMCAGJTALBLWRGXLORBBF

VGNCNWYA
OBPFNORN

CVRZJPVEKEOJESXFLWNEOYCUL

| UK P MM
ODAHZPRZSSLMFBYGMWYRPGHEDO

SNQBEGPRUHYCFJKOPBL

OWOLLBHVZAABTEZBA

D

ORJUSQAQ

K

R

L F CQ

J XRHHMS

AJXSTGHEORWI

AXRYVNAEFXRBPPHUAMDC CMRWP Z

RUJ

SUPFHUOGT

Z BB Z

J X H |




Como cuidar da voz!!!!

evite GRITAR ou falar durante muito tempo;

evite se expor a mudangas de temperatura ambiental, tomando cuidado, inclusive, com
bebidas geladas;

evite pigarrear ou TOSSIR constantemente, pois este habito promove o atrito entre as
pregas vocais;

EVITE bebidas alcodlicas em excesso, pois estas atuam como anestésicos, aparentemente
melhorando a VOZ porém, mascarando seu abuso. O mesmo acontece com sprays,
pastilhas e GENGIBRE,;

BEBA sempre bastante dgua, preferencialmente fresca, especialmente em ambientes com
ar condicionado ou secos;

evite FALAR em ambientes muito ruidosos, evitando competir com 0s outros;

no caso de ser alérgico, evite exposicao a POEIRA, gas e cheiros muito fortes;

nao FUME, pois o fumo IRRITA a mucosa do aparelho fonador, especialmente as pregas
vocais;

CUIDE de sua saide como um todo, pois qualquer problemas no seu CORPO pode
influenciar na producdo da voz;

mastige bem os alimentos, evitando aqueles muito condimentados;

evite alimentos achocolatados e derivados do LEITE antes do uso profissional da voz,
pois estes aumentam a viscosidade do MUCQO no trato vocal;

enquanto estiver falando, mantenha a postura do corpo RETA, principalmente a cabeca;
nao use ROUPAS apertadas, principalmente na regido do pescogo e da cintura, dando
preferéncia a tecidos mais LEVES e naturais;

realize exercicios de aquecimento vocal orientados por um(a) fonoaudidlogo(a),
principalmente no momento que antecede o USO profissional da voz.




APENDICE I: Resultados obtidos no teste de concordancia interna da juiza 2, por
amostra avaliada

Situacao Sujeito Melhor voz G R EBS cal: s |1 Ressonancia
PRE 1 {1]0|0]0]|oO B8l Hiper Hipo LF
% POS X|o|o|o0o]|]O]|]oO]|oO B8l Hiper Hipo LF
PRE 1|11 ]l0]o0]|1]o0 Equi  Hiper Hipo [
% POS X|o|lo|lo|o|lo]|oO B8l Hiper Hipo LF
PRE i lo0o[1]0|0]|oO Equi  Hiper Hipo R
% POS X|1]o]o0o]o0o]|1]oO B8l Hiper Hipo LF
PRE X|olo|]o|lo]oOo]|oO B8l Hiper Hipo LF
- POS 1 lo]lolo]|1]oO B8l Hiper Hipo LF
Confiabilidade
PRE X|1]1]0o]0o]o0]oO Equi  Hiper Hipo BB
0 POS 22|00 ]|1]o0 Equi  Hiper Hipo IR
PRE X |1 ]1]0|o0] 0|1 Equi  Hiper Hipo [
10 POS 1t 1|0 1]o0]1 Equi  Hiper Hipo R
PRE i |l2 0|0 0|1 Equi  Hiper Hipo BB
¢ POS X |1 |1]0]|0]|o0]1 Equi  Hiper Hipo R
PRE X |1 ]1]0]o0] 0|1 Equi  Hiper Hipo IR
* POS 1200101 Equi  Hiper Hipo [




APENDICE J: Comparacdo do grau de alteracdo vocal da escala GRBASI e tipo de da
ressonancia no grupo experimental (pré x pés-aquecimento vocal) entre os juizes

COMPARACAO JUizZES'

VARIAVEIS PA J1 X J3 J2 X J3 J1 X J2
PRE POS PRE POS PRE POS
AQUECIMENTO
Melhor voz 003% -
G -0,237 0,607
R -0,344 0,298
B 0,083 0,389
A 1,000
S -0,222
[ 0,154 1,000
Ressonéncia 0,214

"Valores obtidos pelo teste de Kappa



APENDICE K: Resultado da andlise perceptivo-auditiva do grupo nas situacdes de
aula, aquecimento, desaquecimento e repouso vocal

ANALISE PERCEPTIVO-AUDITIVA

VARIAVEIS Melhorou Piorou Indiferente  P-valor
n_ % n_ % n_ %
Aula (n=10)
G' 2 20 2 20 6 60 1,000
R 2 20 1 10 7 70 0,564
B 2 20 3 30 5 50 0,655
A 1 10 0 0 9 90 0,317
S 1 10 2 20 7 70 0,564
I 0 0 1 10 9 90 0,317
Ressonéancia 3 30 2 20 5 50 1,000
Aquecimento (n=8)
G 6 75 0 0 2 25 0,014*
R 3 375 0 0 5 62,5 0,083
B 3 375 0 0 5 62,5 0,102
A 1 12,5 0 0 7 87,5 0,317
S 2 25 0 0 6 75 0,157
I 0 0 0 0 8 100 1,000
Ressonancia 2 25 2 25 4 50 1,000
Desaquecimento (n=7)
G 0 0 4 57,1 3 42,9 0,059
R 0 0 1 143 6 85,7 0,317
B 0 0 1 14,3 6 85,7 0,317
A 0 0 2 28,6 5 71,4 0,157
S 0 0 0 0 7 100 1,000
I 0 0 2 28,6 5 71,4 0,157
Ressonancia 0 0 2 28,6 5 71,4 0,500
Repouso (n=6)
G' 0 0 2 333 4 667 0,157
R 0 0 2 333 4 66,7 0,157
B 0 0 0 0 6 100 1,000
A 0 0 0 0 6 100 1,000
S 2 333 2 333 2 33,3 1,000
I 2 333 2 333 2 33,3 1,000
Ressonancia® 0 0 1 167 5 833

PA:* Andlise preceptivo-auditiva
'Escala GRBASI teste de Wilcoxon
2 Ressonancia: teste dos Sinais






APENDICE L: Resultado da média do grupo por parametro aclstico nas situacées de
aula, aquecimento, desaquecimento e repouso vocal

VARIAVEIS Pre Pos

ACUSTICAS media O  Medm Dp O 1
Aula (n=10)
fomédia 154,58 30,11 169,37 25,69 0,0069*
Jitter 027 016 023 0,17 09527
Shimmer 916 378 7,38 280 0,1260
PHR 0,77 010 073 020 0,8383
Ruido 121 041 1,34 081 09188

Aquecimento (n=8)

fomédia 158,62 35,47 165,59 38,01 0,2626
Jitter 0,28 0,25 0,26 0,28 0,3428
Shimmer 8,07 4,01 6,51 1,60 0,2626
PHR 0,71 0,17 0,76 0,15 0,4406
Ruido 1,46 0,68 1,23 0,64 0,3621

Desaquecimento (n=7)

fomédia 181,16 33,76 169,84 35,82 0,0280*
Jitter 0,29 0,34 0,42 0,57 0,2367
Shimmer 8,43 4,31 9,09 3,55 10,8658
PHR 0,81 0,15 0,73 0,18 10,1763
Ruido 1,19 0,56 1,34 0,72 0,4990

Repouso (n=6)

fo média 169,75 24,38 167,45 29,72 09165
Jitter 0,25 0,19 0,35 0,51 10,8335
Shimmer 6,99 3,14 11,56 7,98 10,1159
PHR 0,79 0,17 0,73 0,27 0,4982
Ruido 1,11 0,71 1,36 1,13 0,3454

T P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon



APENDICE M: Resultado do grau médio de desconforto do grupo nas situagées de
aula, aquecimento e desaquecimento vocal

Média DP Média DP
Aula (n=10)
Corpo 4,80 3,74 6,60 4,03 0,1700
Voz 8,60 4,79 14,90 7,64 0,0113*
Corpo e Voz 13,40 7,63 21,50 10,63 0,0109*

Aquecimento (n=8)

Corpo 3,50 3,74 0,38 1,06 0,0422*
Voz 6,00 5,50 4,13 1,96 0,2763
Corpo e Voz 9,50 7,27 4,50 2,56 0,0747

Desaquecimento (n=7)

Corpo 3,43 5,32 1,14 1,68 0,1088
Voz 8,14 8,30 2,29 2,06 0,0160*
Corpo e Voz 11,567 13,30 3,43 2,37 0,0160*

Corpo (7,5): pescogo, ombros e corpo como um todo

Voz (15): esforgo, ardor, variagao, rouquidao, cansago e pigarro

Corpo e voz (22,5): pescogo, ombros, corpo como um todo, esforgo, ardor, variagao,
rouquidao, cansaco e pigarro

'P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon



APENDICE N: Média das notas atribuidas & auto-imagem vocal pelo grupo nas
situacOes de aula, aquecimento e desaquecimento vocal

Pré Pés
AUTO-IMAGEM P-valor '
Média DP Média DP
Aula (n=10) 2,80 0,92 2,40 0,97 0,1573
Aquecimento (n=8) 2,75 1,58 3,38 1,60 0,4142
Desaquecimento (n=7) 2,14 1,77 3,29 1,60 0,0656

"P-valores obtidos por meio do teste de Wilcoxon
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