(S

ISSN 2317-1782 (Online version)

Artigo Original
Original Article

Barbara Pereira Lopes Lobo'
Glaucya Maria Vicente Madazio'
Flavia Azevedo Righi Badaro'
Mara Suzana Behlau'

Descritores

Voz
Fonoaudiologia
Disfonia
Religiosos
Autoavaliagao
Disturbios da Voz

Keywords

Voice

Speech, Language and Hearing
Sciences

Dysphonia
Clergymen
Self-Assessment

Voice Disorders

Endereco para correspondéncia:
Barbara Pereira Lopes Lobo

Rua Machado Bittencourt, 361,
10°andar, Sao Paulo (SP), Brasil,
CEP: 04044-905.

E-mail: barbaralobofono@gmail.com

Recebido em: Maio 16, 2017

Aceito em: Outubro 13,2017

Risco vocal em pastores: quantidade de
fala, intensidade vocal e conhecimentos
sobre saude e higiene vocal

Vocal risk in preachers: talkativeness, vocal
loudness, and knowledge about vocal health
and hygiene

RESUMO

Objetivo: O objetivo do estudo foi investigar o conhecimento de pastores religiosos sobre aspectos de saude
e higiene vocal e avaliar a quantidade de fala e a intensidade da voz autorrelatadas, tanto nas atividades de uso
laboral, quanto extralaboral, para se compreender a possibilidade de risco vocal nestes profissionais. Método: Foram
avaliados 50 pastores, do género masculino, com idade entre 22 e 73 anos. Ap6s o preenchimento do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, todos responderam a dois questionarios de autoavaliagdo vocal, a saber:
Questionario de Saude e Higiene Vocal e Quantidade de Fala e Intensidade Vocal. Os resultados foram submetidos
a analise estatistica. Resultados: Os pastores apresentaram escores satisfatorios no Questionario de Saude e
Higiene Vocal, porém a quantidade de fala e a intensidade vocal mostraram-se elevadas na situagdo laboral,
quando comparadas a extralaboral. As variaveis tempo de carreira pastoral, quantidade de fala e intensidade de
voz extralaborais também estiveram associadas ao conhecimento sobre satde e higiene vocal. Conclusio: Os
pastores mostraram bom conhecimento sobre satide e higiene vocal e podem ser considerados como uma populagdo
de elevado risco vocal devido ao uso de grande quantidade de fala e intensidade da voz no ambiente laboral.

ABSTRACT

Purpose: The objective of this study was to investigate the knowledge of preachers about aspects of vocal
health and hygiene and evaluate talkativeness and vocal loudness self-perceived during labor and extra-labor
situations aiming to understand the possibility of vocal risk in these professionals. Methods: Fifty male preachers
aged 22 to 73 years were evaluated. They responded to two self-assessment questionnaires on vocal health and
hygiene and talkativeness and vocal loudness. The results were submitted to statistical analysis. Results: The
preachers presented satisfactory scores in the Vocal Health and Hygiene Questionnaire; however, their scores in
the Scale of Vocal Loudness and Talkativeness were lower in the labor situation compared with the extra-labor
situations. The variables length of professional experience as a preacher and extra-labor talkativeness and vocal
loudness were also associated with knowledge about vocal health and hygiene. Conclusion: Preachers show
good knowledge about vocal health and hygiene but are at high risk of vocal disorders due to excessive use of
talkativeness and vocal loudness in the work environment.
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INTRODUCAO

A voz humana ¢ um poderoso recurso de comunicagao
e sua qualidade pode impactar positiva ou negativamente o
ouvinte. Dessa forma, para persuadir o interlocutor, existem
profissdes que demandam um uso de voz diferenciado, com
a intengdo de se comunicar com um publico especifico, cujo
desempenho pode ser influenciado de forma negativa pela
perda da qualidade e resisténcia vocal!?. E o que ocorre com
jornalistas, dubladores, pastores, operadores de telemarketing,
dentre outros, denominados profissionais da voz!.

A literatura relata que os pastores s@o profissionais da voz
com alta ocorréncia de problemas vocais, associados a pouca
informacao recebida sobre cuidados com a voz®. A exigéncia
vocal dos pastores ¢ consideravel, visto que devem apresentar
seus sermoes aos fi¢is de forma clara, ressaltando que nem
sempre 0 ambiente actstico ¢ a amplificacdo sao adequados®.

Além disso, considera-se que a alta exigéncia vocal dos pastores
pode colocé-los em situagao de risco para o desenvolvimento de
alteragdes na voz, considerando que risco seria a possibilidade
de uma pessoa sofrer um evento indesejado, sob influéncias
de fatores de origem externa ou interna ao individuo ©. Dessa
forma, risco vocal seria a possibilidade de ocorrer uma alteragao
da voz devido ao ruido ambiental, tabagismo, poluicdo, ar
condicionado, abusos vocais, incoordenagdo pneumofonica,
perda auditiva, dentre outros’,

Controlar os fatores de risco externos nem sempre ¢ uma
tarefa facil, e ndo depende exclusivamente do profissional da
voz. Assim, ¢ mais eficiente intervir nos fatores internos, para
reduzir o risco de desenvolver uma disfonia, visto que a voz é
o instrumento de trabalho desses individuos. Dentre os fatores
internos, os habitos vocais influenciam diretamente o risco
vocal ¢ a pratica de habitos vocais saudaveis esta associada a
manutenc¢do de uma voz de boa qualidade®!V,

Considera-se habito vocal saudavel a pratica de algumas
acdes que favoregam a manutengdo de uma boa satde e higiene
da voz, como hidratacao adequada, exercicios de aquecimento
vocal, uso de amplificagdo, evitar gritos, dentre outros®.

Recentemente, foi desenvolvido e validado no Brasil, um
questionario sobre satde e higiene vocal - Questionario de Saude
e Higiene Vocal (QSHV)!'9. O instrumento avalia o conhecimento
do individuo sobre o tema e também apresenta valores de corte
que viabilizam sua aplicabilidade, inclusive em triagens vocais,
visto que permite verificar o nivel de conhecimento sobre saude
e higiene da voz, além da necessidade de orientagdes especificas,
norteando intervengdes posteriores!?.

Outros fatores de risco internos ao individuo e que podem
impactar a qualidade e a satide vocal s3o a quantidade de fala
¢ a intensidade da voz. Entende-se, por quantidade de fala,
o tempo em que a pessoa faz uso da fala ao longo do dia; e,
por intensidade da voz, a quantidade de decibels utilizada em
sua produgdo, mas nem sempre ¢ possivel ¢ viavel fazer tais
medic¢des objetivamente.

Para mensurar de forma subjetiva estes aspectos, foi
desenvolvido um questiondrio de autorrelato — “Teste de grau
de quantidade de fala e grau de intensidade de voz” 2, o
qual foi adaptado para o portugués brasileiro antes mesmo da

publicagdo de sua versdo original no inglés!, e foi escolhido
para esta pesquisa devido a facil aplicabilidade e compreensao.

Portanto, o objetivo do estudo ¢ investigar o conhecimento
de pastores sobre aspectos de satde e higiene vocal e avaliar
a quantidade de fala e intensidade da voz autorrelatadas, tanto
nas atividades de uso laboral, quanto extralaboral, para se
compreender a possibilidade de risco vocal nestes profissionais.

METODO

Trata-se de um estudo de corte transversal, com amostra
de conveniéncia, do qual participaram 50 pastores religiosos,
do género masculino, com idade entre 22 e 73 anos, média de
idade de 45,1 anos. Foram incluidos na pesquisa os pastores que
estavam ativamente envolvidos na fun¢do pastoral, recrutados
em quinze igrejas evangélicas renovadas, também denominadas
pentecostais, da regido metropolitana de Belo Horizonte, Minas
Gerais. Foram excluidos os individuos que ndo se encontravam
no ambiente de trabalho no momento da pesquisa, por motivo
de folga, licenga ou férias. Esta pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica e Pesquisa do Centro Universitirio Newton
Paiva (parecer: 1.810.933, CAAE: 60321716.1.0000.5097), e
todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido - TCLE. Todos os pastores convidados a
participar da pesquisa ndo apresentaram obje¢des e demonstraram
satisfagcdo em participar.

Dos 50 participantes, 33 (66%) pastores haviam realizado
seminario teologico para o desenvolvimento e aprimoramento
da fungdo pastoral ¢ os outros 17 (34%) ndo possuiam a
formagdo, ou ndo haviam completado o curso teologico.
De acordo com o tempo de carreira pastoral, houve uma boa
distribui¢do amostral: 11 (22%) participantes eram pastores ha
5 anos ou menos; 11 (22%), entre 6 ¢ 10 anos; 6 (12%), entre
11 e 15 anos; 11 (22%), entre 16 e 20 anos; e outros 11 (22%),
ha 21 anos ou mais.

Cada individuo preencheu dois questionarios de autoavaliagdo
sobre a voz, a saber: o Questionario de Saude e Higiene
Vocal- QSHV9 ¢ a versdo adaptada para o portugués brasileiro
do questionario de Quantidade de Fala e Intensidade Vocal'?.

A aplicagdo dos questionarios deu-se no ambiente e periodo
de trabalho dos pastores, com a presenga da primeira autora do
estudo para explicar sobre alguma questao mal compreendida.
Apos a aplicagdo, os participantes receberam orientagdes quanto
aos itens ndo pontuados de forma correta e puderam esclarecer
duvidas sobre os cuidados com a voz.

O QSHV contém 31 itens e os respondentes devem assinalar
se tais itens sdo positivos, neutros ou negativos para a voz. A cada
resposta correta soma-se um ponto e, ao final do preenchimento, é
calculado o escore total por somatoria simples. O valor de corte é
de 23 pontos, o que significa que individuos vocalmente saudaveis
tendem a apresentar escores iguais ou maiores que 23 pontos'?.

O questionario de Quantidade de Fala e Intensidade
Vocal realiza uma mensurag@o subjetiva destes aspectos e os
respondentes devem indicar, em uma escala crescente de 1 a7, a
quantidade de fala e a intensidade da voz utilizadas. Quanto mais
proximo de 7, maior a quantidade de fala e a intensidade de voz
autorreferida’?. As medigdes foram realizadas para as situagdes:
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laboral e extralaboral, semelhante ao trabalho de adaptacao do
questionario para o portugués'¥, Em um levantamento feito com
1831 individuos entre 18 e 70 anos economicamente ativos, a
média do escore para o género masculino ¢ de 4,6 para quantidade
de fala e 4,4 para intensidade vocal na situagdo extralaboral e
de 5,0 para quantidade de fala e 4,6 para intensidade vocal na
situagdo laboral¥,

Os dados foram tabulados e submetidos a analise estatistica
utilizando-se os softwares SPSS V20, Minitab 16 e Excel Office
2010 e adotou-se um nivel de significancia de 5% (0,05). Foram
utilizados os seguintes teste estatisticos: (a) Teste t de Student,
que foi usado para comparar as médias dos valores dos escores
obtidos no QSHYV dos pastores que frequentaram seminario e 0s
que ndo frequentaram; (b) teste T-Student Pareado, para comparar
a quantidade de fala e intensidade vocal nas situagdes laboral
e extralaboral; (¢) Correlagdo de Pearson'®, para verificar a
associagdo entre o escore do QSHYV e as variaveis idade, tempo
de carreira pastoral, quantidade de fala e intensidade da voz nas
situagdes laboral e extralaboral.

RESULTADOS

Os resultados obtidos por meio desta pesquisa estdo
apresentados nas Tabelas de 1 a 3.

Os pastores apresentaram uma média de escore total no
QSHYV de 28 pontos, e apenas 3 (6%) apresentaram escores
abaixo da nota de corte, 23 pontos. A Tabela 1 mostra que
a realizagdo de seminario teoldgico ndo impactou de forma
significativa os escores dos participantes. A Tabela 2 indica
que tanto a quantidade de fala quanto a intensidade vocal
mostraram-se mais elevadas na situacdo laboral, quando
comparadas a extralaboral (Tabela 2).

A Tabela 3 aponta a correlagdo entre o escore do QSHV
e as variaveis idade, tempo de carreira pastoral, quantidade
de fala e intensidade vocal laborais e extralaborais. Embora
haja correlagdo significante, a forga dessas correlagdes ¢ fraca.

O tempo de carreira pastoral mostrou-se associado ao
conhecimento sobre saude e higiene vocal, visto que, pastores
que estdo ha mais tempo no oficio apresentaram média de
escores superiores aqueles que estdo ha menos tempo na
funcdo (Tabela 3).

Também foi verificada uma correlagdo inversa entre o escore
total do QSHYV e a quantidade de fala e intensidade de voz na
situacdo extralaboral, ou seja, quanto maior o escore, menor a
quantidade de fala e a intensidade da voz autorrelatadas para
a situacdo extralaboral (Tabela 3).

Tabela 1. Escore total do QSHV em pastores que realizaram seminario teoldgico e pastores que nédo realizaram seminario teolégico

Escore Total QSHV

Seminario N (pastores) T - ~ P-valor
Média Desvio Padréao
Sim 33 28,2 2,1 03
N&o 22 27,6 2,0 ’
Teste t-student.
Tabela 2. Quantidade de fala e intensidade de voz nas atividades laboral e extralaboral
Questionario Média Mediana Desvio Padréao CV % P-valor
Quantidade
Laboral 5,64 6 1,35 24 <0,001*
Extralaboral 3,68 4 1,58 43
Intensidade
Laboral 4,98 5 1,25 25 <0,001*
Extralaboral 3,78 4 1,15 30

*Estatisticamente significante; Teste t-student
Legenda: CV= coeficiente de variagdo

Tabela 3. Correlacao entre os escores do QSHV e as variaveis: idade, tempo de carreira pastoral, quantidade de fala e intensidade vocal laborais

e extralaborais

Correlagdes QSHV Corr (r) P-valor
Idade 0,22 0,117

Tempo de carreira pastoral 0,36 0,009*

Quantidade extralaboral -0,28 0,048*

Intensidade extralaboral -0,35 0,014~
Quantidade laboral -0,14 0,327
Intensidade laboral 0,02 0,871

*Estatisticamente significante

Legenda: Correlagcdo de Pearson: maior que 0,9 - correlagdo muito forte; 0,7 a 0,9 —

abaixo de 0,3 - correlagéo desprezivel
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DISCUSSAO

O oficio do pastor requer uma dedicagdo intensa, considerando
que as tarefas a serem desenvolvidas sdo diversas: aconselhamentos,
palestras, oragdes, cangdes, visitas domiciliares, dentre outras.
Trata-se de uma profissdo nem sempre remunerada e que se
perpetua até a senescéncia, com grande variacao de idade entre
os individuos, visto que nao ha exigéncia de formagao especifica
para o desenvolvimento do cargo pastoral. Atentar a satde
vocal desta populag@o torna-se necessario a fim de favorecer a
manutencao da qualidade e a longevidade vocal, além de que
uma voz com boa qualidade facilita transmissdo do discurso
e confere credibilidade & mensagem, o que ¢ importante no
ambiente religioso no qual estes profissionais atuam.

Neste estudo, optamos por recrutar uma amostra de pastores
pertencentes a0 movimento pentecostal, também conhecido
como renovado, visto que adotam um estilo de discurso mais
espontaneo e intenso, com maior demanda vocal. Esta escolha
possibilita uma analise mais acurada das diferengas entre o uso
vocal nas situagdes laboral e extralaboral a que esta pesquisa
se propoe.

Os escores apresentados no Questionario de Satide e Higiene
Vocal (Tabela 1) mostraram-se superiores a nota de corte na
grande maioria dos participantes, ou seja, os participantes
demonstraram ter bom conhecimento sobre saude ¢ higiene da
voz. O valor médio do escore total foi de 28 pontos, proximo ao
apresentado na literatura por individuos vocalmente saudaveis,
de 29,12 pontos'?. A facilidade do acesso a informagio,
potencializada pela universaliza¢do da internet, favorece a
ampliag@o dos saberes e possibilita a busca de informagdes que
possam auxiliar no autocuidado da voz. Além disso, algumas
destas informacdes sdo amplamente conhecidas por varias
geragdes, como os beneficios da boa hidratagdo para a voz
e os maleficios dos habitos de gritar e fumar!®. Entretanto,
a ocorréncia de escores elevados nao significa auséncia de
alteracdes vocais, mas indica a presenca de conhecimento sobre
as normas basicas de saude e higiene da voz?.

Outro fator que pode ter contribuido para elevar os escores
dos pastores no QSHV ¢ a realizacdo das Campanhas da Voz,
que sdo eventos de carater nacional, organizados anualmente
pela Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia, cujo objetivo ¢
promover a conscientizagdo da populacdo sobre a importancia
da voz humana para a promogao da satide e sobre a busca de
tratamento quando houver sintomas persistentes. O evento conta
com apoio da midia e possui ampla cobertura na regido onde
esta pesquisa foi desenvolvida.

Ainda sobre conhecimento vocal, um estudo realizado com
242 professores!!” evidenciou que os fatores prejudiciais ao
bem-estar vocal eram praticados por esta populagdo mesmo
conhecendo o efeito nocivo destes, o que pode justificar o fato
de os pastores, apesar do bom conhecimento sobre higiene e
saude vocal, ainda se enquadrarem na lista das ocupagdes que
procuram atendimento fonoaudiologico com presenca de queixas
vocais, sendo a mais frequente o pigarro, seguida de rouquidéo
e dor/irritagdo laringea'®!%,

Cabe ressaltar que a atengdo dos pastores durante suas
atividades laborais pode estar direcionada a outros aspectos que
ndo a produgdo vocal, fazendo com que os abusos praticados

ndo sejam valorizados, como mostra uma pesquisa desenvolvida
com uma amostra de pastoras em que, mesmo apos assistirem
a videos dos sermdes em que elas praticaram comportamentos
vocais potencialmente nocivos, elas ndo identificaram estes
comportamentos como sendo prejudiciais a voz %, o que indica
anecessidade de um acompanhamento profissional para orientar
e auxiliar na manutencdo da saude vocal, autopercep¢ao do
comportamento prejudicial e promogao da longevidade da voz.

Acredita-se que a grade curricular oferecida na formacao
pastoral ndo contemple questdes relacionadas aos cuidados
com avoz e a aplicagdo do conhecimento na rotina didria, visto
que ter realizado ou ndo o seminario teoldgico ndo impactou
o escore do QSHV.

A média de quantidade de fala apresentada pelos pastores no
ambiente laboral - 5,64 (Tabela 2) - esta acima da média relatada
na literatura para homens economicamente ativos, também no
ambiente de trabalho, que é de 5,0 pontos'¥, evidenciando a alta
demanda desta categoria profissional. Entretanto, ao compararmos
estes mesmos individuos no contexto extralaboral, veremos que
os pastores apresentam média inferior - 3,68 - a média de homens
economicamente ativos, 4,61, o que sugere uma tentativa de
poupar o uso vocal nas situagdes de menor demanda.

E de conhecimento comum que o uso de maior quantidade
de fala pode favorecer o desenvolvimento de altera¢des vocais,
visto que falar por mais tempo pode levar a musculatura fonatoria
a fadiga e, consequentemente, ocasionar o aumento do esforco
para falar®??. Além disso, sabe-se que maior tempo de fala pode
desencadear alteragdes na voz por fonotrauma devido a maior
exposicdo dos tecidos das pregas vocais®. A literatura também
relata que pessoas mais falantes t€ém maior probabilidade de
desenvolver lesdes laringeas como nodulos, pdlipos, edemas,
dentre outras!>19,

A forte intensidade vocal apresentada pelos pastores em situacao
de trabalho, que foi de 4,98 pontos (Tabela 2), também esta acima
da média apresentada por profissionais economicamente ativos
do género masculino, que é de 4,6 pontos'. Semelhante a alta
quantidade de fala, a intensidade vocal forte pode atuar como fator
de risco interno para alteragdo vocal, uma vez que, para produzir
sons fortes, ¢ necessario recrutamento de maior quantidade de
musculos respiratorios® e aumento da pressdo subglotica e da
adugdo glotica®. O aumento da pressao subglotica exige que as
pregas vocais também aumentem a for¢a de compressao entre
elas, a fim de manterem-se medializadas para a produgdo da
voz?®, podendo levar a fonotraumas. Portanto, o ideal é que a
voz falada seja produzida em intensidade habitual e que recursos
de amplificacdo sonora, como o microfone e ambiente acustico
favoravel, estejam disponiveis®”.

Resultados semelhantes foram observados em outras
categorias de profissionais da voz como os professores 7 e
operadores de telesservigo 19, que apresentaram uma pontuagao
de quantidade de fala laboral com média de 5,25 para professores
e 5,73 para teleoperadores e intensidade vocal laboral de
5,14 para professores e 4,55 para teleoperadores; valores que se
encontram superiores aos apresentados no ambiente extralaboral,
sendo que na quantidade de fala as médias foram de 4,64 para
professores e 4,96 para teleoperadores, ¢ na intensidade vocal
foram de 4,61 para professores e 4,43 para teleoperadores>!17),
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Tanto o uso prolongado da voz quanto a utilizagdo de
forte intensidade vocal favorecem a ocorréncia de lesdes
fonotraumaticas”* e, por consequéncia, podem elevar ao risco
de alteragdes na voz, visto que estas lesdes comprometem o0s
ciclos de vibragéo das pregas vocais e alteram o som produzido®.

De acordo com esse estudo, pastores com maior tempo de
carreira pastoral apresentaram escores mais elevados no QSHV, ou
seja, maior conhecimento sobre satide e higiene vocal (Tabela 3).
Também ocorreu uma correlacdo inversamente proporcional
entre os escores do QSHYV e as variaveis quantidade de fala e
intensidade vocal no ambiente extralaboral, ou seja, pastores
que falam em menor quantidade e com intensidade reduzida no
ambiente extralaboral apresentam maior conhecimento sobre
saude e higiene vocal (Tabela 3). Entretanto, apesar da correlagao
significativa entre o escore total do QSHV e o tempo de carreira
pastoral, bem como a quantidade de fala e intensidade de voz,
ambos em situagdo extralaboral, a for¢a da correlagdo ¢ fraca.
Dessa forma, essas varidveis ndo parecem ser determinantes
na pontuagdo dos escores obtidos no QSHV. Esses dados vdo
ao encontro da literatura, uma vez que o tempo de profissdo
em professores ndo evidenciou associagdo com os habitos de
bem-estar vocal praticados!”.

Varios instrumentos de autoavaliagdo tém sido utilizados
em triagens vocais, contudo nenhum deles deve ser utilizado
de forma isolada, considerando que ndo sdo classificadores
perfeitos®®. Os dois protocolos utilizados nesta pesquisa sdo
complementares visto que contemplam dimensdes diferentes
do uso da voz, a saber, conhecimento e comportamento vocal,
na tentativa de envolver o individuo em sua integralidade.

A partir deste estudo, podemos afirmar que o bom conhecimento
sobre saude e higiene vocal apresentado pelos pastores atua como
um redutor de risco para o desenvolvimento de alteragdes na
voz, mas este conhecimento precisa ser aplicado na rotina diaria,
visto que, isoladamente, ndo garante a saude vocal. Os niveis
elevados de quantidade de fala e intensidade da voz utilizados
no ambiente laboral apontam a dificuldade destes individuos
em aplicar, na pratica cotidiana, o conhecimento que possuem,
devendo estar mais atentos a estes aspectos.

CONCLUSAO

Pastores apresentam bom conhecimento sobre satde e
higiene vocal e podem ser considerados como uma populagao
de elevado risco vocal devido ao uso de grande quantidade de
fala e intensidade da voz no ambiente laboral.

Sugere-se que estudos mais detalhados sejam realizados e
que as instituigdes de formagao do oficio pastoral disponibilizem
ao longo do curso a¢des de prevengdo, promogao e recuperagao
da saude vocal por meio de orientacdes referentes aos cuidados,
manutencdo e longevidade da saude vocal, realizada por
profissional capacitado, além de estimular a aplicagdo deste
conhecimento na pratica diaria.
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