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Resumen

En multiples estudios se ha determinado la
importancia de la voz en aquellos profesionales
que la utilizan como su herramienta principal

de trabajo. Dentro de este grupo se encuentran
locutores, agentes de call center, profesores, entre
otros; la poblacién objeto de estudio en esta
investigacion son los profesores universitarios,
ellos trabajan durante varias horas al dia usando
su voz para transmitir el conocimiento dentro del
aula de clase, muchas veces en condiciones poco
Optimas para un desempefio laboral efectivo.
Ademés, estan expuestos a diversos factores de
riesgos ambientales y organizacionales lo cual

los predispone y pueden generar sintomatologia
vocal asociada a su ocupacion. Los participantes
pertenecen a un programa de conservacion de la
voz. El disefio de investigacién preexperimental,
cuantitativo, utilizando pre-test y pos-test en

una misma poblacién, descriptivo transversal,
bajo un enfoque epidemioldgico. Se aplicd una
encuesta de autopercepcién vocal como pre-test,
con el fin de identificar la percepcion que tenian
estos profesionales acerca de sus caracteristicas
vocales. Posterior a esto, se les realizd una serie
de ejercicios con tubos de resonancia basados

en la técnica de Tracto Vocal Semi Ocluido
(TVSO) y finalmente, se le reaplico la encuesta

de autopercepcién vocal como post-test para
determinar los efectos y cambios fisiologicos de
estos ejercicios sobre los parametros acUsticos de
lavozy las caracteristicas del habla tales como:
inteligibilidad, naturalidad y audibilidad; logrando
un efecto fisiolégico terapéutico inmediato y

una percepcién subjetiva de mejoria posterior

a la terapia, generando un cambio en el patrén
vibratorio de sus pliegues vocales, minimizando
el abuso y mal uso vocal, creando conciencia del
cuidado que se debe tener con la voz cuando

se utiliza de manera profesional por ser la
herramienta principal de su trabajo.

Citar como:

Abstract

Multiple studies have determined the importance
of voice in those professionals who use it as their
main work tool. Within this group are announcers,
call center agents, teachers, among others; this
research will deepen the professors, these are
found for several hours a day using their voice

to transmit knowledge within the classroom,
often in poor conditions for effective work
performance. In addition, they are exposed to
various environmental and organizational risk
factors which predispose them and generate a
diversity of laryngeal pathologies characteristic
of their occupation. Participants belong to a
voice conservation program. The design of pre-
experimental, quantitative research, using pre-test
and post-test in the same population, cross-
sectional descriptive, under an epidemiological
approach. Avocal self-perception survey was
applied as a pre-test, in order to identify the
perception that these professionals had about
their vocal characteristics. After this, they
performed a series of exercises with resonance
tubes based on the Semi-Occluded Vocal Tract
(TVSO) technique and finally, the vocal self-
perception survey was reapplied as a post-test to
determine the physiological effects and changes
of these exercises on the acoustic parameters

of voice and speech characteristics such as:
intelligibility, naturalness and audibility; achieving
an immediate therapeutic physiological effect
and a subjective perception of improvement after
therapy, generating a change in the vibratory
pattern of your vocal folds, minimizing abuse and
vocal misuse, creating awareness of the care that
should be taken with the voice when Professionally
used as the main tool of his work
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Introduccion

El término voz es considerado biolégicamente como todo sonido emitido por las
cuerdas vocales. Sumado a la intencionalidad del hablante, puede considerarse como
un instrumento de expresion y comunicacion, que favorece la eficacia comunicativa en
cualquier ambito (Rivas Reyes, Bastanzuri Rivas, & Olivera Valdés, 2013).

Dentro de sus parametros acUsticos, se encuentran el tono, timbre e intensidad, si
estos son utilizados inadecuadamente la persona puede manifestar una técnica vocal
incorrecta y por consiguiente presentar una alteracion en la voz, considerando que,
segln el abuso o mal uso vocal, es la principal causa de patologias vocales de origen
funcional en personas que hacen uso de esta, de manera profesional (Morrison, Nichol,
& Rammage, 1986).

Uno de los grupos masimportantes en el uso profesional de la voz son los docentes,
quienes dependen en gran medida de una buenay permanente calidad vocal para poder
entregar los conocimientos necesarios en el aula. Tal como dice (Sataloff R. , 2001):
“los profesores son muy susceptibles de padecer patologias vocales, ya que su trabajo
depende principalmente del uso de la voz, y cualquier tipo de alteracion o patologia
vocal causara situaciones negativas en su desempefio laboral”.
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Existen distintos conceptos acerca de la disfonia, por un lado, la
mayoria de los autores, la definen como una afectacion de las cualida-
des acUsticas de la voz, como repercusion de alteraciones anatomicas
(organicas) o fisiolégicas (funcionales) del érgano fonador (la laringe)
(Le Huche & Allali, 2004); Teniendo en cuenta el estado del arte reali-
zado previamente sobre el tema, un concepto de disfonia a nivel ocu-
pacional; data de la experiencia sobre esta poblacién, en el Servicio de
otorrinolaringologia del Hospital del Trabajador de Santiago de Chile,
la definié como una “alteracién de la voz que perturba la comunicacion
oreduce la calidad devida, y que tiene relacién directa con la presencia
de condiciones de riesgo en el lugar de trabajo” (Castillo, Casanova,
Valenzuela, & Castanon, 2014). Se manifiesta como esfuerzo al emitir
un sonido, dificultades para mantener la voz, cansancio al hablar, ca-
rraspeo o falta de volumen, la cual corresponde a un real problema de
salud publica, que se enmarca dentro de las enfermedades profesiona-
les (laringopatias) definidas en Chile por la Ley 16.744 del Seguro Social
Obligatorio contra accidentes del trabajo y enfermedades profesiona-
les (Ministerio del Trabajo y Previsién Social, 2011), ya que desde
tiempos atras, este grupo poblacional ejerce su labor sin ningln tipo
de preparacion vocal, puesto que las entidades educativas no les ofre-
ce entrenamiento o capacitaciones para una adecuada preparacion y
preservacion de su herramienta de trabajo.

Perceptualmente, haciendo uso del sentido auditivo, a la voz del
ser humano se le puede atribuir caracteristicas, elementos que hacen
posible que la fonacién lleve impresas caracteristicas particulares de
cada sujeto (De Paulo & Friedman, 1998). Esto es posible gracias a
dos de sus componentes basicos: el tono, referido a la velocidad de
vibracién de las cuerdas vocales que puede ser grave 0 agudo; y el tim-
bre, que es considerado como la “huella vocal” ya que le brinda carac-
teristicas particulares, Unicas, a la emisién del sonido.

Dada la necesidad de mantener un proceso vocal éptimo, las ca-
racteristicas propias de la voz y la funcion ocupacional del docente, el
abordaje terapéutico de esta poblacion exige la adopcién de medidas
preventivas, precisasy concretas. Para ello, es necesario que los facto-
res de riesgo extrinseco e intrinseco sean plenamente identificados y
controlados. El programa de Fonoaudiologia de la Universidad Metro-
politana de Barranquilla, disefio un programa de control epidemiolo-
gico en sintomatologia vocal como método preventivo a las alteracio-
nes vocales que se manifiestan en el ejercicio docente, tomando un
grupo piloto al cual se le aplicaron una serie de ejercicios con tubos
de resonancia de la Técnica Tracto Vocal Semi-Ocluido (TVSO), la cual
supone “...posturas que alargan u ocluyen el tracto vocal y generan un
cambio en la vibracidn de las cuerdas vocales” (Guzman, 2013), cuyos
beneficios o efectos fisioldgicos se basan en lograr una mayor econo-
mia vocal, mejor manejo de la respiracion, aumento de las sensaciones
subjetivas de vibracién y relajacion de algunos 6rganos fonoarticula-
dores que intervienen en la produccion de esta, con el fin de producir
una voz profesional saludable que muestre el mayor rendimiento con
el minimo esfuerzo, que favorezca el bienestar laboral del sujeto que la
porta, logrando asi que la informacion se transmita adecuadamente y
que llegue a cumplir los objetivos docentes y humanos que la relacién
profesor-alumno requiere en el aula.

El programa de ejercicios se plantea como una alternativa para
determinar la efectividad de estos, prevenir la aparicion de disfonias
ocupacionales y, en el caso de los docentes que ya presentan sinto-
mas, evitar la aparicién de las patologias laringeas propias y frecuentes
en la profesion.

Metodologia

El trabajo investigativo cuenta con un disefio metodologico pre-
experimental (Salas, 2013),y un enfoque cuantitativo - epidemiolégico
que pretende describir en un tiempo especifico los factores positivos
de prevencion a través de la utilizacion de tubos de resonancia para
disfonias en docentes.

Como grupo poblacional para el estudio, se eligen a partir de
una muestra por conveniencia un grupo docentes de la Universidad
Metropolitana de Barranquilla que cumplen los criterios de inclusion:
ser docentes de la institucion, ausencia de sintomas vocales, con una
carga horaria de 40 horas y responsables de minimo 2 cursos teoricos,
practicos o tedrico-practicos. Dentro de los criterios de exclusién se
encuentran los docentes que realicen labores administrativas, que dic-
ten un curso de aprendizaje o que al momento de la seleccion se hayan
evidenciado alteraciones vocales.

La metodologia procedimental consideré una fase inicial defini-
da como pre-test, en donde se aplico una prueba de autopercepcién
vocal; posterior a esto, se dio paso a la 2 fase, donde previamente se le
explicaron las pautas de higiene vocal, en que consistian y como hacer
uso debido de estas, luego se inici6 el proceso de abordaje terapéuti-
co basado en ejercicios con tubos de resonancia de forma individual
durante 8 sesiones de trabajo, en cada sesion se hizo una repeticion
de 10 secuencias por egjercicio, de igual manera se les sugirié realizar
los ejercicios al iniciar su actividad docente con el fin de hacer calenta-
miento vocal.

Para el efecto, a cada docente se le entregd un tubo de plastico
(pitillos), agua, vaso desechable transparente y se le brindd una prepa-
racion vibratoria, donde se les ensefié como realizar los ejercicios y la
sensacién que deben percibir. Los ejercicios se realizaron en el siguien-
te orden, de tres a cinco minutos cada uno:

En posicién sedente colocar el tubo de resonancia (pitillo) en
medio de los labios sin hacer presién con los dedos. Luego, a
través de este emitir una U prolongada dejando el extremo distal
del tubo libre en el aire.

Tomar un vaso de plastico transparente, depositar una cantidad
de agua equivalente a 3 cms, sumergir la parte distal del tubo en
agua sin llegar al fondo del vaso y emitir la U prolongada.

Realizar el mismo ejercicio, pero esta vez llevando la parte distal
del tubo hasta el fondo del vaso y emitir nuevamente la U pro-
longada. Con el fin de lograr una mayor presion y fuerza a nivel
de movilidad de los pliegues vocales al momento de la fonacién
acompafiado de la resonancia y la respiracion.

Como fase final, posterior al tiempo de intervencion terapéutica
a través de los gjercicios de tracto vocal semiocluido, se hizo re-aplica-
cién (definido como un post-test) de la encuesta de autopercepcion
vocal, con el fin de determinar si hubo o no cambios en la percepcién
de los docentes con respecto a su voz.

Resultados

Se seleccionaron 32 docentes como poblacion de muestra, de los
cuales, el pudieron cumplir con la realizacién de las 3
fases de la metodologia. El 50 % restante tuvo inconvenientes para el
cumplimiento del proceso, ya sea por cambio de funciones o retiro de
la institucion.
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La distribucion de los hallazgos segln el nimeroy género de los participantes en estudio se presenta en la tabla 1. En la que se evidencia una
muestra poblacional equiparada en género

Tabla 1. Género.
Género  NUmero Docentes
8

Masculino
Femenino 8
Total 16

Fuente: autores.

Se genera un paralelo entre los resultados del pre-test y del pos-test, los cuales se presentan a partir de la tabla 2, las cuales indican el
porcentaje de cada pregunta de acuerdo al tipo de respuestay al niUmero de encuestados.

Tabla 2. ;Considera usted que cuida su voz?

L
Nunca 5 31,25% 0 0%
Casi Nunca 1 6,25% 0 0%
AVeces 4 25% 0 0%
Casi Siempre 5 31,25% 7 43,75%
Siempre 1 6,25% 9 56,25%
Total 16 100% 16 100%

Fuente: autores.

Se evidencia que hay un cambio significativo en la percepcion que tiene la muestra poblacional acerca de considerar si cuidan su voz, pasan-
dodeun 37.5% (N=6) de nunca a casi nunca, a un 100 % (N=16) de casi siempre 0 siempre.

Tabla 3. ;Considera usted que le duele la garganta al hablar?
Tipo De Encuestados Encuestados

Respuesta (Pre) [P (Post) ek
Nunca 4 25% 15 93,75%
Casi Nunca 6 37,50% 1 6,25%
AVeces 6 37,50% 0 0%
Casi Siempre 0 0% 0 0%
Siempre 0 0% 0 0% %
Total 16 100% 16 100% )

Fuente: autores.

Los resultados favorables se siguen evidenciando al analizar las indicaciones que se dieron al resolver la pregunta 5, la cual indagaba acerca
de que si el docente considera que le duele la garganta al hablar. Los resultados evidencian una transformacién favorable, dado que inicialmente
la autopercepcion indicaba que un 37,5 % (N=6) a veces presentaban dolores de garganta al hablar, factor que pasé a un 0% posterior a los ejer-
cicios de tracto vocal semiocluido realizados desde el Programa de Vigilancia Epidemioldgica de la institucién.

Tabla 4. ;Considera que su voz cambia a lo largo de su jornada laboral?
Tipo De Encuestados Encuestados

ISSN-L: 1657-2513

Respuesta (Pre) LallAe) (Post) ol
Nunca 2 12,50% 15 93,75%
Casi Nunca 6 37,50% 1 6,25%
AVeces 7 43,75% 0 0%
Casi Siempre 1 6,25% 0 0%
Siempre 0 0% 0 0%

Total 16 100% 16 100%

Fuente: autores.
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Se evidencio la presencia de factores que ocasionan una desme-
jora vocal durante las jornadas de trabajo, se indagd si se considera
que el registro vocal cambia a lo largo de la jornada de trabajo; un

, repartidos en y , respondieron
a veces y casi siempre respectivamente. Sin embargo, se siguen evi-
denciando factores positivos al realizar el pos-test, dado que el
pasd a considerar que nunca o casi nunca presentaban o vol-
vieron a presentar cambios en las cualidades.

Tabla 5. Andlisis estadistico.

Al otorgar un valor numérico a cada opcién de respuesta, se per-
mite generar un analisis estadistico sustentado en la representatividad
de la desviacion estandar en cada una de las consideraciones autoper-
ceptivas de la poblacion objeto del estudio, que, al compararlas entre
pre y pos-test, permiten establecer que en la Ultima fase se logré unifi-
cara los sujetos de muestra en la percepcion que referian, por lo que la
desviacion estandar siempre fue menor.

Minimo

Pregunta Promedio DeSV,iacién
Estandar
pre P-1 1,8 1.39
post P-1 3,6 0,51
pre P-2 0,6 1.09
post P-2 0 0
pre P-3 2,4 115
post P-3 3,4 0.81
pre P-4 0,5 1,03
post P-4 0,3 0.77
pre P5 11 0.81
post P5 0,1 0.25
pre P-6 1,4 0.81
post P-6 0,1 0,25
pre P-7 13 0.7
post P-7 0,1 0,25
pre P-8 12 147
post P-8 0,3 0,58
pre P-9 1,1 1.06
post P-9 0,2 0.4
pre P-10 0,8 1,42
post P-10 0,8 1.24

0 4
3 4
0 3
0 0
0 4
2 4
0 3
0 3
0 2
0 1
0 3
0 1
0 2
0 1
0 4
0 2
0 4
0 1
0 4
0 4

Fuente: autores.

El anélisis de promedios también permite establecer que las res-
puestas en el pos-test fueron mas agrupadas, factor que permite inferir
los resultados que podria albergar la realizacién de programas de pre-
vencién en todos los agentes educativos, haciendo uso de un lenguaje
unificado de prevencion ocupacional.

D. .,
ISCUSION

El rol del docente universitario es el de promover un aprendizaje
que favorezca la préactica profesional. Teniendo en cuenta que las
instituciones universitarias son un lugar donde se adquieren nuevos
conocimientos y se esta en una formacion continua, es prioritario
contar con docentes que no sean Unicamente capaces de brindar
contenidos de calidad, sino que cuenten con buenas caracteristicas
vocales, ya que, en gran parte, depende de la voz que la informacion se

comunique adecuadamentey llegue a cumplir los objetivos docentesy
humanos que la relacion profesor-alumno requiere.

La carga vocal del docente es alta, pues deben hablar a una inten-
sidad elevada durante muchas horas y a menudo con unas condicio-
nes ambientales desfavorables para un desempefio laboral efectivo.

Dentro del quehacer del profesional en Fonoaudiologia se es-
tudia la voz y sus alteraciones, por lo cual, este profesional esta inte-
resado en el cuidado, la mejora y el bienestar continuo de todo profe-
sional que utilice la voz como herramienta principal de trabajo, puesto
que, de acuerdo con los datos obtenidos en investigaciones previas, se
comprueba que la situacién problema corresponde al desconocimien-
to sobre el uso y aplicacion de ejercicios para el cuidado de esta.

La utilizacién de los ejercicios con tubos de resonancia dio resul-
tados favorables, en la medida en que generaron como programa un
cambio en la autopercepcion en la conservacion, manejo y desarrollo
de la voz durante la labor, generando el apoyo y cumplimiento del ob-
jetivo central proyectado por el programa de Vigilancia Epidemioldgica
para la conservacién de la voz, estructurado y ejecutado por el Progra-
ma de Fonoaudiologia de la Universidad Metropolitana.

Los resultados permiten indicar que la terapia con tubos de reso-
nancia genera efectos positivos sobre las cualidades de la voz, sus pro-
cesos respiratorios y resonanciales, ademas, debe considerarse como
una accién de abordaje sencilla y de rdpidos resultados, que evita ries-
gos y propicia un mejor desempefio laboral.

(Guzman, 2013) afirma que estos ejercicios con relacion al uso
terapéutico, enfocados en la fonacién, postura y respiracion, “son ade-
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cuados para el tratamiento de la mayoria de las alteraciones vocales y
se utilizan en profesionales de la voz ya que favorecen en los mismos la
economia vocal y de esta manera pueden cumplir altas exigencias sin
correr el riesgo de causar dafio mecanico a nivel de pliegues vocales”.

Los tubos de resonancia son utilizados de dos maneras: una for-
ma es dejando el extremo distal del tubo libre en el aire y la otra forma
es sumergiendo el extremo distal en agua. En ambos casos el tubo se
mantiene en posicién paralela en la boca del sujeto, actuando como
una extension artificial del tracto vocal. Esta estrategia de intervencion
ha sido usada desde los afios 60, no solo para tratar la alteracion, sino
también para trabajar la voz normal, hablada o cantada (Simberg &
Laine, 2007) (Guzman, Higueras, Fincheira, Mufioz, & Guajardo,
2012)

Los resultados encontrados se asemejan a otros estudios cientifi-
cos desarrollados alrededor de la utilizacion de los tubos de resonan-
cia, los cuales han demostrado en el andlisis, cambios significativos en
el patrén vibratorio de los pliegues vocales, apoyado en la denomina-
cién de “voz facil”, ya que estos ejercicios nacen del aprendizaje senso-
riomotor para la produccion de un patron vocal resonante que elimina
el abuso de voz.

Se sugiere laimplementacion de estos ejercicios ya que la eviden-
cia muestra su efectividad inmediata en la persona, especialmente los
que incluyen el uso de tubos de resonancia. A manera de prevencién
se propone generar programas de educacién vocal enfocada no sélo a
docentes de la institucién educativa sino a sus secretarias, recepcionis-
tas y todo aquel trabajador que sea considerado como un profesional
con uso especial de la voz, todo esto con el fin de disminuir las incapa-
cidades laborales asociadas a disfonias.

Conclusiones

Conbasea los resultados obtenidos de los 16 docentes que participaron
en la investigacion, se evidenciaron cambios en la autopercepcién
vocal del profesorado posterior a la aplicacién de los ejercicios
terapéuticos con tubos de resonancia, ya que estos generaron
diferencias significativas en el patron vibratorio de los pliegues vocales,
minimizaron el abuso y mal uso vocal creando conciencia del cuidado
que se debe tener con la voz cuando se utiliza de manera profesional
por ser su herramienta principal de trabajo.

Este estudio aporta nueva informacion a la evidencia actual re-
lacionada con la tendencia en rehabilitacion fisiologica. Se pudo com-
probar que luego de la realizacion de las diferentes terapias, los do-
centes mejoraron sus caracteristicas vocales. Su autopercepcién con
respecto a su voz fue favorable, ya que les permitié identificar las con-
ductas inadecuadas que estaban manejando con ella.

Un aporte significativo es con respecto al costo beneficio en tér-
minos de tiempo y dinero, debido a que el usuario al aprender los ejer-
cicios puede practicarlos en casa y no requiere mayor inversion en los
recursos a utilizar ni la presencia de un terapeuta para realizarlos.

Asimismo, es importante considerar el rol del Fonoaudiélogo en
el seguimiento de este tipo de ejercicios y especificamente en este
caso, de la poblacién abordada con la técnica con el fin de que se man-
tenga el uso de esta, posterior a la investigacion.

Para finalizar es relevante mencionar que los profesores manifes-
taron un efecto positivo en el aumento de su capacidad vital respira-
toria, musculatura orofacial y laringea; siendo esto beneficioso puesto
que disminuyd el cansancio a la fonacién que tenian que realizar du-
rante el desarrollo de las clases, lo cual evidencia el efecto positivo en
el desempefio y motivacion laboral de los mismos.

Los nuevos aportes, sin duda, se hacen a la discusion que cada
institucion debe tener en el interior acerca de la proteccion, la preven-
ciény el manejo de las afecciones ocupacionales. Indiscutiblemente es
un tema algido que se debe resolver, siempre favoreciendo la salud del
trabajador, lo que acarrea la mejora de los procesos administrativos,
gerenciales y procedimentales de la empresa.
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