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Acoes educativas em grupos de
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Educational actions of voice practice groups

Aciones educativas de grupos de vivencia de
VOZ
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Resumo

Introducao: Ha poucos estudos acerca dos processos educativos em saude vocal. Objetivo: analisar
as acdes educativas e as mudangas ocorridas em Grupos de Vivéncia de Voz desenvolvidos no contexto da
formagdo em Fonoaudiologia. Material e método: Pesquisa documental de 179 relatorios dos referidos
Grupos elaborados por discentes sob supervisdo de docentes, no conjunto das praticas de disciplinas de um
Curso de Fonoaudiologia, no periodo de 1997 a2013. As a¢des educativas sdo identificadas, categorizadas e
analisadas por periodos e a comparagio das diferengas entre os periodos permite compreender as mudangas
ocorridas. Resultados: As mais frequentes agdes integram as categorias: “abordagens terapéuticas
vocais e corporais”; “palestras”; “dramatizagdes e interpretagdes vocais dirigidas”; “depoimentos sobre
a voz” e “apresentagdes”. A comparagdo dos periodos inicial e final mostrou que as mudangas foram
mais evidentes na categoria “abordagens terapéuticas vocais e corporais”’, com reducdo das estratégias
enraizadas nas praticas da clinica de voz e aumento das estratégias dindmicas e agdes de carater coletivo,
com participagdo ativa dos sujeitos. Conclusao: O estudo evidenciou mudangas, avangos ¢ reformulacdes
das agdes e processos educativos que, ao se tornarem mais dindmicos e coletivos, com participagao ativa
dos sujeitos, se mostraram compativeis com a perspectiva da Promocéo da Saude. O grupo de Vivéncia
de Voz se apresenta como uma importante estratégia de intervencgéo.

Palavras-chave: Fonoaudiologia, Educacdo, promog¢io da saude, voz, saude de grupos
especificos.
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Abstract

Introduction: There are few studies concerning educational processes in vocal health. Purpoese: To analyze
educational actions and changes that took place in the Voice Practice Groups developed in the Educational context
of Speech-Language Pathology and Audiology students. Material and method: Record study of 179 reports made
by students supervised by their Professors, in the practical activities of a Speech-Language Pathology and Audiology
college in the period between 1997 to 2013. The educational actions were identified categorized and analyzed by
periods and the comparison between the differences in the periods enables the understanding of the changes that
took place. Results: The most frequent actions were in the categories: “vocal and body therapeutic approaches”;
“conferences”’; “dramatizations and directed vocal interpretations”’; “testimonials about voice” and “presentations”.
The comparison between the initial and final periods showed that the changes were more evident in the “diagnosis
approaches” category, reducing actions that were rooted on clinical voice practice and increasing dynamic as well
as collective actions, with active subject participation. Conclusion: The study evidenced changes, advances and
reformulation of educational actions and processes that, in becoming more dynamic and collective, with active
subject participation, proved to be compatible with the perspective of Health Promotion. The Voice Practice Group
is an important intervention strategy.

Keywords: Speech, Language and Hearing Sciences, Education, Health Promotion, voice, health of
specific groups.

Resumen

Introduccion: Hay pocos estudios sobre los procesos educativos en salud vocal. Objetivo: Analizar las acciones
educativas y los cambios producidos en Grupos de Vivencia de Voz desarrollados en el contexto de la formacion en
Fonoaudiologia. Material y método: Investigacion documental de 179 informes de los referidos Grupos elaborados
por discentes bajo la supervision de los docentes, en el conjunto de las practicas de las disciplinas de un Curso
de Fonoaudiologia, en el periodo de 1997 a 2013. Las actividades educativas son identificadas, clasificadas y
analizadas por periodos y la comparacion de las diferencias entre los periodos permite entender los cambios que
se produjeron. Resultados: Las mas frecuentes acciones integran las categorias: “abordajes terapéuticos vocales
ycorporales”; “conferencias”; “‘dramatizaciones e interpretaciones vocales dirigidas”; “testimonios sobre lavoz”
y “presentaciones”. La comparacion de los periodos inicial y final mostré que los cambios fueron mds evidentes
en la categoria “abordajes terapéuticos vocales y corporales”, con la reduccion de las estrategias enraizadas en
las practicas de la clinica de voz y aumento de las estrategias dinamicas y acciones de cardcter colectivo, con
participacion activa de los sujetos. Conclusién: El estudio evidencio cambios, avances y reformulaciones de las
acciones y procesos educativos que, al ser mas dinamicos y colectivos, con la participacion activa de los sujetos,
demostraron ser compatibles con la perspectiva de la Promocion de la Salud. El grupo de Vivencia de Voz se presenta
como una estrategia de intervencion importante.

Palabras clave: Fonoaudiologia, Educacion, Promocion de la Salud, voz, salud de grupos especificos.

de vida e da produgdo do cuidado, e orientadas

pela integralidade e humanizagdo, dentre outros
A saude € um territorio de praticas em perma-  aspectos -'°.

nente estruturacdo; e os novos discursos no campo

da Saude Coletiva, no cenario nacional e mundial,

Introducao

Promogao da Saude deve ser compreendida

implicam em esforgos de revisdo ¢ mudangas no
pensar e no fazer saude, com impactos na formagao
dos profissionais da saade!.

Assim, o processo de implantag@o do Sistema
Unico de Saude (SUS) demanda, dos profissionais,
conhecimentos referentes as diferentes concepgdes
e conceitos de saude, a reorientagdo dos modelos de
atengdo a saude ¢ a reconstrugao das suas praticas,
nas perspectivas da promogao da satide e qualidade

como um processo de capacitagdo da comunidade
para atuar na melhoria da qualidade de vida e
satde, concretizado a partir de estratégias como:
elaboracdo e implementacao de politicas ptiblicas
saudaveis, criacdo de ambientes favoraveis a
saude, refor¢o e fortalecimento da a¢do comuni-
taria, desenvolvimento de habilidades pessoais e
coletivas, e reorientagcdo dos sistemas, servi¢os e
praticas de satade '"1°.
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A saude passa a ser enfatizada como um valor
positivo e considerada a partir de uma concepgao
ampla e dindmica, compreendida como processo
satide-doenga-cuidado e ambientada no contexto da
vidal. As praticas de saude envolvem os sujeitos, as
comunidades e as populagdes como protagonistas
no enfrentamento das dificuldades, necessidades,
problemas ¢ aspectos intervenientes ¢ determinan-
tes das condi¢des de vida e saude 1°.

E a producdo do cuidado em saude, em uma
perspectiva integral e centrada nos sujeitos ¢ nos
seus grupos sociais, traz questdes fundamentais
para o saber e o fazer em satude, como as de acolhi-
mento, vinculo e responsabiliza¢do na organizagao
da assisténcia'. Na perspectiva do cuidado, as pra-
ticas sdo construidas a partir de cada experiéncia
vivida e em um processo e movimento socialmente
partilhado, pautado no didlogo e no interesse, na
ocupagdo, na preocupagao, na responsabilizagdo e
no envolvimento afetivo'.

Neste processo a educacdo ¢ um recurso e
elemento fundamental para transformar as pessoas,
a realidade e fomentar a saude; por meio de prati-
cas educativas em saude pautadas em estratégias
democraticas, participativas, dialdgicas, reflexivas,
problematizadoras e que valorizam os saberes € a
cultura dos envolvidos>¢31°,

As praticas grupais sdo, assim, valorizadas
como estratégias positivas de intervengdo coletiva
que contribuem para a superagdo do modelo biomé-
dico de atengdo a satde, para o empoderamento dos
sujeitos e para tirar de foco a doenga e trazer a tona
outras dimensdes de vida, associadas & promogao
da saude !4,

Na area de voz, os grupos possibilitam a par-
tilha e a exploracdo do processo vocal de si e dos
outros; a percepgao de que outras pessoas também
vivenciam/enfrentam dificuldades e problemas
semelhantes, bem como a troca de experiéncias, de
saberes, a vivéncia, a reflexdo e a significacdo dos
problemas relacionados a voz, além da motivagdo
na busca por melhoras e mudangas'>?'.

Os grupos de Vivéncia de Voz (VV) sdo, assim,
apontados como caminhos para a reflexao sobre as
relagdes entre a teoria e a pratica fonoaudiologica e
para a busca de propostas de intervencao pautadas
por uma concepgao de voz compreendida em um
contexto social 2.

O perfil de participantes de grupos de VV foi
tragado em um estudo que mostrou a contribui-
¢do positiva desta abordagem para o processo de

ensino/aprendizagem e formagdo académica de
graduandos em Fonoaudiologia; bem como para a
construgdo de conhecimentos acerca da producdo
da voz e de redugao de abusos vocais dos envol-
vidos 2.

Uma agdo educativa fonoaudioldgica desen-
volvida em grupos de VV foi analisada com foco
nos saberes e na cultura dos participantes ¢ a
conclusao foi que a acdo favoreceu processos de
reflexdes, dialogos, trocas e construgdes do conhe-
cimento acerca da voz e saude vocal .

Um estudo avaliou o impacto de grupos de
vivéncia de voz nas percepgdes de professores
acerca de sua voz, de processos satide/doenca vocal
e de ambientes de trabalho e concluiu que os grupos
de vivéncia de voz sdo importantes espacos sociais
para o desenvolvimento da percepcao da voz, da
valoriza¢do da imagem vocal, da expressividade
docente e da promogao da satide na escola®.

O processo educativo em saude vocal de um
grupo de VV com criangas escolares foi avaliado
em uma investigagdo® que mostrou ser ele ade-
quado ao perfil infantil e a perspectiva da Promoc¢ao
da Saude.

As percepgdes de professores participantes de
um grupo de VV foram avaliadas em uma pesquisa
que mostrou a importancia desse tipo de abordagem
para desenvolver a percepgao da voz e para favo-
recer a reflexdo e a discussao sobre a relagdo entre
saude, trabalho e qualidade de vida na escola®.

Um estudo® se valeu de grupos de VV como
estratégia de intervengdo fonoaudiologica a partir
da qual se buscou avaliar mudangas na voz, nos
cuidados vocais e na compreensdo das relagdes
entre saude vocal e trabalho docente. Eles se
mostraram como importantes espagos de reflexao
e de mudanga das relagdes entre trabalho e satde
do professor.

A analise de um grupo de VV, desenvolvido
junto a profissionais de um Hospital, possibilitou
a sua configuragdo como um espaco social para a
sensibilizagdo dos trabalhadores quanto as relagdes
entre voz e satde vocal, bem como para a formagao
de ambientes saudaveis para a melhoria da quali-
dade de vida, acolhimento e atendimento em saude
no ambiente hospitalar?,

Outro estudo focalizou a¢des educativas desen-
volvidas em grupos de V'V, tais como os desenhos
e depoimentos sobre a voz, nas possibilidades de
analise de aspectos de conhecimento e da percep-
¢do vocal dos participantes, bem como de reflexdo
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sobre a voz ¢ de expressdo de conhecimentos,
sentimentos, percepgdes ¢ experiéncias construidas
a respeito dela .

Ha necessidade de mais estudos acerca dos pro-
cessos educativos em satde vocal (especialmente
no contexto dos grupos de VV) que subsidiem a
construcao do conhecimento dos profissionais da
satide (em especial os fonoaudidlogos) referente
as praticas educativas e as agdes orientadas pela
Promocao da Saude.

A presente pesquisa tem como objetivo analisar
as agOes educativas e as mudangas ocorridas em
Grupos de Vivéncia de Voz no contexto da forma-
¢do em Fonoaudiologia.

MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo descritivo, de aborda-
gem quali e quantitativa, realizado por meio de
pesquisa documental de 179 relatérios finais dos
grupos de Vivéncia de Voz (VV) desenvolvidos no
contexto da formagao de profissionais fonoaudiolo-
gos, no Curso de Fonoaudiologia da Universidade
Metodista de Piracicaba (UNIMEP), entre os anos
de 1997 ¢ 2013.

Os grupos de VV sdo desenvolvidos de maneira
processual, ao longo de trés ou quatro meses, com
periodicidade semanal (aproximadamente 12
encontros) e duracdo de uma a duas horas cada
encontro?>?% e sdo constituidos por nimero de par-
ticipantes variavel entre 10 e 20 sujeitos, de ambos
os géneros?'? e de idades variadas (15 a 80 anos)
¥ | que buscam estes grupos espontaneamente, a
fim de trabalhar e melhorar a sua voz cotidiana e/
ou profissional — tais grupos ndo se destinam a
reabilitagdo de alteragdes e/ou patologias vocais'®
¥, Os integrantes sdo sujeitos oriundos de diferentes
extratos sociais e contam com variadas formacoes,
fungdes e profissdes que fazem (ou nao) o uso
profissional da voz falada e/ou cantada. Também
se encontram representantes de diversas categorias
de trabalhadores: cantores, coralistas, dubladores,
atores, professores, estudantes, funcionarios de
hospital, secretarias, enfermeiras, telefonistas,
teleoperadores, vendedores, administradores,
assistentes administrativos, locutores, radialistas,
jornalistas, musicos, capoeiristas, padres, pastores,
psicoélogos, comerciantes, empresarios, contadores
de historias dentre outros, além de pessoas que se
dedicam as atividades do lar?>2% 228,

Nos grupos de VV sdo desenvolvidos diversos
temas e contetidos, tais como: abordagem social da
voz; avaliagdo vocal dos participantes; tipos de voz;
dinamicas e relagdes grupais; anatomofisiologia da
producdo vocal; psicodindmica vocal; expressao
corporal e vocal; resisténcia vocal; higiene, cuida-
dos, saude ¢ fatores de risco vocal; aquecimento
e desaquecimento; relagdes entre ambiente de tra-
balho e uso de voz profissional, dentre outros 22,

Os relatorios foram elaborados por discentes
sob supervisdo de docentes, ao longo do processo
de desenvolvimento dos grupos de Vivéncia de
Voz e no conjunto das praticas das disciplinas
Estagio em Fonoaudiologia Comunitaria I e II da
grade curricular do Curso de Fonoaudiologia da
UNIMEP. Apds o encerramento de cada grupo de
VYV, os relatorios eram finalizados, encadernados
e entregues ao docente, como item de avaliagdo da
disciplina, sendo, posteriormente, arquivados na
Clinica de Fonoaudiologia da instituigao.

Durante o processo de leitura dos relatorios
foi sendo construido um quadro no qual eram
registrados e organizados os dados referentes as
acgdes educativas, conforme a sua ocorréncia por
relatorio, independentemente do niumero de vezes
que cada uma delas se deu em cada grupo. Ou seja:
se em determinado relatorio houve a a¢ao educativa
de “palestra”, por exemplo, foi feito o registro de
uma ocorréncia apenas, mesmo que este tipo de
atividade tivesse sido realizada mais vezes no
mesmo relatério. Considerou-se, assim, o registro
das agdes, sem a preocupagdo da quantificacio de
sua frequéncia de aplicag@o.

A seguir, um quadro geral possibilitou organi-
zar os resultados da somatoria dos dados de cada
ano, bem como identificar as agdes com ocorréncias
mais frequentes.

Por fim, deu-se o trabalho de classificacdo e
categorizagdo das ac¢des. Cabe destacar que ndo
foram priorizados, aqui, os seus objetivos, ja que
uma mesma agdo pode ser realizada para diferentes
fins.

Os dados das a¢des foram, também, organi-
zados por periodos (Inicial, Intermediario, Final e
Total), descritos a seguir.

eInicial (1997 a 2001 — compreende 93
relatérios);

Intermediario (2002 a 2006 - compreende 77
relatorios).
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*Final (2007 22013 - compreende 9 relatérios).
Cabe esclarecer que em 2010 ¢ 2011 néo houve ofe-
recimento dos grupos nem produzidos relatérios,
devido ao ndo oferecimento de turmas do Curso de
Fonoaudiologia nos anos de 2006 ¢ 2007.

*Total (1997 a2013 —engloba a totalidade dos
anos em que houve oferecimento da disciplina,
desenvolvimento dos grupos e elaboracdo de
relatérios; este periodo envolveu 179 relatdrios);

Ressalta-se que este estudo prioriza a analise,
a apresentacao e a discussao dos periodos Inicial,
Final e Total.

Destaque sera dado ao periodo Total, ¢ uma
analise comparativa complementar sera realizada
considerando-se, isoladamente, os periodos Inicial
e Final, uma vez que eles possibilitam a compreen-
sdo das mudangas ocorridas no processo historico
dos grupos investigados.

Cabe, contudo, esclarecer que o periodo
Intermedidrio ndo sera analisado isoladamente
neste estudo; no entanto, os seus dados ndo foram
desconsiderados na pesquisa, uma vez que eles
integram o periodo Total.

Este estudo preserva as questdes éticas, uma
vez que todos os participantes dos grupos de V'V, ao

iniciarem as atividades, sdo orientados/informados
a respeito de que se trata de uma Clinica-Escola
de Fonoaudiologia e que os dados relativos ao
atendimento podem ser utilizados para o desenvol-
vimento de pesquisas e outras atividades académi-
cas, incluindo publicagdes, com fins estritamente
cientificos e nos limites da ética e do proceder
integro e idoneo. Os sujeitos leem e assinam o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
conforme resolu¢do MS/CNS/CNEP n°® 196/96
de 10/10/1996, documento que passa a compor 0s
prontuarios e relatorios dos atendimentos realiza-
dos. Esta pesquisa deriva do projeto-mae “A cultura
popular no contexto dos grupos de VV: repensando
aacao educativa em satde vocal” —aprovagao CEP
UNIMEP76/2004, e esta vinculada as atividades do
Grupo de Pesquisa Lattes-CNPQ Fonoaudiologia e
Promogao da Satde — Linha de pesquisa Processos
Educativos e Cultura em Saude.

RESULTADOS

O quadro 1 apresenta categorizagdo e descri¢do
das acdes educativas identificadas.

Quadro 1 — Categorizagio e descricdo das agdes educativas identificadas.

ACOES EDUCATIVAS DESCRICAO
CATEGORIAS
DINAMICAS
APRESENTACOES Atividades com fins de apresentacao dos participantes e de suas demandas, interesses

e dificuldades relacionadas a voz. Pode ser individual, em dupla ou grupo.

DEPOIMENTOS DA VOZ

Os sujeitos elaboram um texto escrito, um depoimento sobre a propria voz.

DESENHOS DA VOZ

Os sujeitos elaboram um desenho que represente a propria voz e as percepgdes a
ela relacionadas.

DRAMATIZACOES ESPONTANEAS DO USO DA VOZ

Dramatizagdes espontdneas que os sujeitos realizam a fim de demonstrar os usos
que fazem da voz falada e/ou cantada, nos contextos e situagdes cotidianas e/ou
profissionais.

DRAMATIZACOES E INTERPRETACOES VOCAIS DIRIGIDAS

Dramatizagdes e interpretagdes vocais orientadas a partir de textos e roteiros pré-
determinados e de situagdes e/ou contetidos especificos, que se déo por meio dos usos
da voz falada (poesias, textos, reportagens, letras de cangdes, cartelas de saude vocal,
papéis em bexigas, cenas, fantoches e outros) e da voz cantada (letras de cangdes).

RELATO DA EXPERIENCIA

Explanagdo pessoal e individual a respeito das impressdes, percepgdes, opinides
e sentimentos vivenciados a partir de uma determinada atividade e/ou experiéncia
vivenciada no grupo.

ELABORACAO DE CARTAZ

Atividade dirigida de elaboragao coletiva de cartaz, com base em determinado tema
ou contetdo.

JOGOS EDUCATIVOS

Atividades ludicas e de carater competitivo: brincadeiras, gincanas e jogos
relacionados aos conhecimentos e contetidos abordados.

CONFRATERNIZAGCAO

Apresentagdes individuais e/ou em grupo, dramatizagdes, interpretagdes de poemas,
textos e cangdes, depoimentos orais, jogos, brincadeiras, revelagdo de “amigo
secreto” e outros, em comemoragao ao encerramento das atividades da vivéncia de
voz. Contexto festivo, acompanhado por musica e consumo de alimentos ¢ bebidas
nao alcodlicas.
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ABORDAGEM TERAPEUTICA VOCAL E CORPORAL

AQUECIMENTO E/OU DESAQUECIMENTO VOCAL

Exercicios vocais especificos para esta finalidade realizados nos momentos pré e/
ou pos as atividades de uso da voz no grupo (inicio e encerramento dos encontros).

EXERCICIOS VOCAIS

Emprego de exercicios e/ou técnicas vocais envolvendo os pardmetros (pitch,
loudness, articulagdo, respiragéo, ressonancia, modulagdo, ritmo/velocidade e
outros), associados ou ndo a movimentos corporais e/ou a variagdes ritmicas e
melodias de cangdes.

EXERCICIOS CORPORAIS

Técnicas, estratégias, exercicios e movimentos corporais e faciais. Massagens e
automassagens.

ABORDAGEM TEORICO-EXPOSITIVA

Explanagdo tedrica sobre determinado tema ou conteido com ou sem apoio de

PALESTRA recursos e materiais como lousa e giz, cartazes, livros, modelos de laringe e/ou
ouvido, slides e audiovisuais.
FILME Projecdo de filmes e/ou documentarios
IMPRESSOS Emprego de material grafico impresso: apostila, carta, folheto e/ou folder.

ABORDAGEM DIAGNOSTICA

QUESTIONARIOS INICIAIS/FINAIS

Questionarios com perguntas abertas e/ou fechadas de multipla escolha a respeito
de aspectos como: perfil dos participantes, expectativas em relagdo a voz, cuidados
¢ habitos e comportamentos vocais, impressdes dos sujeitos sobre a qualidade e
pardmetros vocais, mudangas em fungdo da participagdo nos grupos.

AVALIAGCAO VOCAL INDIVIDUAL

Avaliagdo perceptivoauditiva da qualidade e parametros vocais de respiragio,
coordenagdo pneumofonoarticulatoria, ataque vocal, ritmo/velocidade, modulagdo,
ressondncia, pitch, loudness e articulagdo; e medidas de TMF e relagdo s/z. Realizada
individualmente, sendo os sujeitos conduzidos um a um para uma sala separada
(laboratorio de voz), local onde foi feita grava¢do da voz por meio de gravador
¢/ou filmagem de uso vocal a partir de um roteiro (vogal sustentada, linguagem
automatica, leitura de texto, fala espontanea e canto: “parabéns a vocé”). A andlise
do material ¢ feita pelas estagiarias sob supervisdo docente. Pratica realizada no
inicio e no final dos grupos.

AVALIAGAO VOCAL COLETIVA

Avaliagdo perceptivoauditiva da qualidade e pardmetros vocais (respiragio,
coordenagdo pneumofonoarticulatoria, ataque vocal, ritmo/velocidade, modulagéo,
ressonancia, pitch, loudness, articulagdo, postura, expressao facial e corporal), feita
concomitante ao desenvolvimento das atividades do grupo, o que envolve situagdes
de apresentacdo, interagdo, dramatizagdo, simulagdo, canto e outras. As vozes sdo
avaliadas coletivamente em seu contexto de uso, com ou sem apoio de gravacgdes
e filmagens. Analise feita pelas estagiarias sob supervisdo docente e também pelos
participantes, que agem ativamente no processo de avaliagdo vocal opinando e
comentando acerca das proprias vozes e dos demais, subsidiados por conhecimentos
construidos e contetidos elaborados no contexto das atividades do grupo. Os resultados
sdo registrados em um quadro dos aspectos de qualidade vocal, pardmetros e nome
de todos os participantes, o que permite uma analise coletiva e comparativa. Esta
forma de avaliagdo possibilita, também, identificar necessidades individuais e
coletivas e orientar prioridades de trabalho e de desenvolvimento. Praticada no
inicio e no final dos grupos.

Fonte: Relatorios de Estagio em Fonoaudiologia Comunitaria (Vivéncia de Voz) do Curso de Fonoaudiologia da UNIMEP- Clinica de

Fonoaudiologia, 1997-2013
Os graficos 1 a 4 mostram a distribuigdo da
ocorréncia das agdes educativas nos grupos de V'V,

Grifico 1 — Distribuicdo da frequéncia de ocorréncia das a¢des educativas, na categoria “Dinamicas” - Periodos Inicial, Final e

por categorias e por periodos analisados.

Total.
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Dramatizacdo
Interpretagies
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Grifico 2 - Distribuigdo da frequéncia de ocorréncia das a¢des educativas na categoria “Abordagens terapéuticas vocais ou
corporais”. Periodos Inicial, Final e Total.

Exercicios Wocais

Abordagem 5 98% Inicial
Corporal 98,3% mFinal
Aguecimenta e o 100% @ Tqtg|

Desaguecimento 99,4%

o 10 20 30 40 50 B8O 70 80 90 100 7o

Grifico 3 - Distribuigdo da frequéncia de ocorréncia das agdes na categoria “Abordagens Teoricas e Expositivas”. Periodos Inicial,
Final e Total.

Impressos
. 72% Inicial
Filrrie 76% mFinal
97%,  WTotal
Palestra 100%

96%

0 10 20 30 40 &0 B0 70 &0 80 100 e

Grifico 4 - Distribui¢do da frequéncia de ocorréncia das agdes educativas, na categoria “Abordagens Diagnosticas” - periodos:
Total, Inicial ¢ Final.

Avaliagéo Vocal Coletiva P 100%
27%

Inicial

Avaliagdo Vocal | . 89,2% .
Indvidual o ——— 76% = Final
7% m Total

|
Questionario Inicial/Final 0%
I 667
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O grafico 5 mostra a frequéncia de ocorréncia  categorizagao, e referente ao Periodo Total.

das acdes educativas em geral, independente de

Grifico 5 - Distribuicdo da frequéncia de ocorréncia das agdes educativas em geral. Periodo Total.

Elaboragfio de Cartaz
Jogos Educativas
Impressos

Dramatizagfo Espontédnea
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DISCUSSAO

Na categoria Dinamicas, a analise compara-
tiva dos periodos Inicial, Final e Total (grafico 1)
indicou aumento da frequéncia de ocorréncia de
todas as agdes, com destaque para: dramatizagdes
espontaneas, desenho da voz, avaliagdo vocal
coletiva e elaboragdo de cartaz. Nota-se que ndo
houve redu¢do de nenhuma agdo desta categoria.
E destaca-se que houve incremento ao longo do
tempo. As dindmicas sdo representativas de uma
perspectiva ampliada e expandida dos processos
educativos em saude vocal, pois possibilitam levar
em conta aspectos e processos subjetivos, sociais,
contextuais, ambientais, culturais e historicos dos
sujeitos envolvidos'®.

Dentre as Dinamicas, as a¢cdes de Depoimentos
e de Desenhos da Voz vém sendo investigadas
como possibilidades dos sujeitos pensarem sobre
a voz e expressarem conhecimentos, sentimentos,
percepgdes e experiéncias construidas a respeito
dela®. Tais agdes se apresentam como comple-
mentares no processo de avaliacdo vocal e contri-
buem para a construcgao de processos educativos e
praticas que valorizem os saberes e a cultura dos
envolvidos e que propiciem o didlogo e a troca de
experiéncias em uma dimensao relacional, condi-
zentes com a perspectiva da produgdo do cuidado
e da promogéo da saude!>6810.23.29,

As agdes de dramatizagdes espontdneas,
o desenho da voz, a avaliagdo vocal coletiva e
a elaboracdo de cartaz favorecem uma melhor
participagdo ativa dos sujeitos, a0 mesmo tempo
em que promovem a descontragdo, o interesse, a
integrag¢do ¢ o dialogo entre os envolvidos e se
apresentam como pertinentes e coerentes com as
praticas e os processos educativos alinhados com
aperspectiva da Promogao da Saade!>31015, Além
disso, representam praticas e formas de fazer em
satide que se constituem amparadas na experiéncia
vivida de cada um e em um processo ¢ movimento
socialmente partilhado'.

No que diz respeito a categoria “Abordagens
terapéuticas vocais ou corporais” (grafico 2),
nota-se que as a¢des ocorreram praticamente sem
mudangas relevantes ao longo do processo histo-
rico dos grupos. E fato que a primazia do foco em
abordagens que envolvem aquecimento/desaqueci-
mento e exercicios vocais ¢ uma tendéncia na area
de voz; confirmada em estudos de revisdo acerca

dos processos educativos das ag¢des coletivas de
saude vocal docente!'®.

No entanto, cabe observar que, quando o
aspecto relacional da dimensdo do cuidado se
encontra empobrecido, ha uma redugdo a uma
relag@o objetal, em que o outro se torna “lugar” de
aplicagdo de procedimentos técnicos, geralmente
apartados da relagdo entre usuarios e profissional
e, nesta perspectiva, o fazer fonoaudioldgico
pode ficar centrado na realizacdo de “exercicios
padronizados™!. Cabe, também, alertar para o fato
de que as abordagens com tendéncia a enfatizar
aspectos como a anatomofisiologia da fonagdo, a
racionalizagdo e autocontrole da produgao vocal
e a realizacdo de exercicios sdo abordagens que
propendem a responsabilizar e a culpabilizar os
sujeitos sobre os seus problemas de voz!!'>'8,

Nao se trata aqui, de maneira alguma, de
desmerecer ou de desqualificar o emprego dos
aparatos técnicos, tecnologicos, recursos e proce-
dimentos que se fazem pertinentes e necessarios na
atencdo e cuidado a saude. Interessa, sim, discutir
as maneiras do fazer em satde, de forma que as
praticas de cuidado sejam significadas a partir
das maneiras como s3o vividas e como elas se
estruturam na vida das pessoas'.

Neste sentido, entende-se que a dindmica gru-
pal pode configurar um espaco social de encontro e
de cuidado, em que as formas de pensar e de fazer
saude sejam construidas por meio do didlogo entre
saberes técnico-cientificos e praticos'.

Na categoria “Abordagens Teoricas ¢
Expositivas” (grafico 3), as palestras se apresen-
tam como acdes predominantes. Cabe comentar
que a leitura dos relatdrios permitiu perceber que,
em geral, as palestras eram precedidas de alguma
dinamica para identificacdo e levantamento do
conhecimento prévio dos sujeitos, acerca das
tematicas a serem abordadas e desenvolvidas. As
informacgdes obtidas por meio das dindmicas eram,
posteriormente, confrontadas com as do contexto
da palestra.

A palestra ¢ uma pratica tradicionalmente
empregada nas praticas de Educagdo em Saude e
pode configurar um processo educativo de carater
unilateral e ser caracterizada como pratica norma-
tizadora e autoritaria quando ndo se tem por propo-
sito levar em conta o saber popular ¢ na medida em
que ¢ apresentada de maneira descontextualizada
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das experiéncias, crengas, valores e da realidade
dos sujeitos envolvidos®:*°.

Por outro lado, as “Abordagens Teoéricas e
Expositivas” também podem constituir um pro-
cesso educativo de carater bilateral, desde que
pautadas por uma rela¢do de didlogo, de troca de
saberes e de experiéncias entre os envolvidos, de
forma comprometida com a problematizacao, a
reflexdo e a (re)significagdo dos conteudos®. E
¢ neste sentido que a leitura dos relatérios possi-
bilitou evidenciar a preocupacdo, nos grupos de
VV, em articular as palestras a estratégias e agdes
que possibilitavam a identificacdo do saber e do
conhecimento prévio dos sujeitos envolvidos
(saber popular) e o confronto destes com o saber
técnico-cientifico fonoaudiologico'®.

A analise comparativa dos periodos Inicial e
Final indicou aumento da ocorréncia de todas as
acdes integrantes das “Dinamicas” (grafico 1) e
reducdo das “Abordagens Diagndsticas™ (grafico
4).

Quanto a avalia¢ao vocal (grafico 4), nota-se
que houve uma mudanga importante na forma
como esta se realizava. No Periodo Inicial, em
83% dos grupos a avaliacdo vocal era realizada
individualmente, em ambiente e local separado
do grupo, comumente no laboratério de voz da
Clinica, em um procedimento idéntico ao rea-
lizado com os pacientes atendidos na Clinica
de Voz. Ja nos ultimos anos esta atividade foi
substituida pela avaliagdo vocal coletiva em todos
os grupos, sendo realizada no mesmo espago e
contexto em que eram desenvolvidas as demais
atividades da VV.

O quadro 1, item abordagem diagndstica,
apresenta detalhes acerca do processo de avaliagao
vocal e evidencia as principais mudangas, que
dizem respeito, principalmente, as maneiras de
concretiza-la por meio de estratégias para partici-
pacdo ativa dos sujeitos envolvidos, da contextu-
alizacdo em situagdes significativas e interativas,
da relacdo entre abordagens e conteudos traba-
lhados, dentre outros elementos que poderiam ser
traduzidos como indicios de uma pratica orientada
para o cuidado como eixo central, que considera
a saude no contexto da vida, e com sujeitos auto-
nomos envolvidos em uma avaliagdo diagnostica
que considera o saber técnico-cientifico e o saber
pratico de profissionais ¢ usuarios !

A avaliagdo vocal realizada por meio do dia-
logo, sob um prisma em que a voz ganha um status

de linguagem e ¢ considerada como expressividade,
na inter-relagdo com as pessoas, ¢ de maneira
participativa, passa a ser mais efetiva. O aumento
da ocorréncia das dramatizagdes espontaneas, nos
altimos cinco anos, também se relaciona com a
mudanga de estratégia de avaliagdo vocal que, ao
passar a ser coletiva, tem como um dos contextos
privilegiados para a sua realizagdo o momento das
dramatizagdes espontaneas.

Considerando-se todas as agoes educativas, em
geral, no periodo Total (grafico 5) as a¢cdes de maior
ocorréncia foram: “Aquecimento/desaquecimento”
e “Exercicios Vocais”; “Exercicios corporais”;
“Palestras”; “Dramatizagdes e interpretagdes
vocais dirigidas”; “Depoimentos sobre a Voz” e
“Apresentagoes”.

Observa-se que as praticas tradicionais
(“Aquecimento/desaquecimento” e de “Exercicios
Vocais”) se mant€ém ao mesmo tempo em que
ocorrem avangos ¢ mudancas (“Dramatizagdes e
interpretacdes vocais dirigidas”, de “Depoimentos
sobre a Voz” ¢ de “Apresentagdes).

Cabe comentar que uma perspectiva ampliada
de cuidado e de processos educativos em saude se
faz necessaria — ¢ ndo somente na area de voz ou
tampouco na Fonoaudiologia, mas em todas as
areas e profissdes da satde.

As agdes e os processos educativos que se
desenvolvem no ambito das praticas formativas e
profissionais das diversas areas da saude (medicina,
enfermagem, fisioterapia, farmacia, nutri¢ao, odon-
tologia, fonoaudiologia, educagio fisica e outras)
merecem atengdo em pesquisas e estudos futuros,
pautados por concepgdes ampliadas de educagdo
e de processo satde-doencga.

Transformagdes sutis ja se encontram em
curso, mas as ag¢oes educativas fonoaudiologicas
em saude vocal precisam ser revisadas a fim de
avangar das tradicionais abordagens informativas.

Uma vez orientadas para a promog¢ao da saude,
as acOes educativas necessitam ser estruturadas na
condicdo de estratégias participativas e facilitado-
ras do didlogo, da reflexdo, do conhecimento e da
acdo transformadora; em situagdes de trocas de
experiéncias e de saberes que possibilitam construir
processos terapéuticos, culturais e educativos que
levam em conta os aspectos e processos subjetivos,
sociais, contextuais, ambientais, culturais, politicos
e histdricos dos sujeitos, comunidades e categorias
profissionais? 1232,
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E, na perspectiva do cuidado, as praticas neces-
sitam ser estruturadas na condigdo de encontro real
entre usuario ¢ profissional de satide — encontro
este que pode ser fomentado e favorecido pela
vivéncia grupal.

No contexto da formagdo do fonoaudidlogo,
os grupos de Vivéncia de Voz se destacam como
importantes campos de agdo e estratégias de
intervengdo em saude coletiva que propiciam a
reflexdo e a praxis inovadora acerca das praticas
e dos processos educativos em saude, aplicaveis
ndo apenas para a area de voz, mas também para
as areas de linguagem, satide coletiva, educacional,
motricidade oral, surdez e outras, que possam se
valer de estratégias grupais e vivéncias na constru-
¢do do cuidado junto aos sujeitos, seus familiares
e suas comunidades.

Por fim, afirma-se, neste estudo, o riquissimo
potencial transformador das experiéncias que
ocorrem nos contextos dos processos formativos
dos profissionais da saude, especialmente nos
cursos que contam com curriculos orientados pela
perspectiva da Promogao da Saude.

CONCLUSAO

As agdes educativas dos grupos de Vivencia
de Voz foram identificadas e categorizadas como:
“dinamicas”, “abordagens terapéuticas vocais e
corporais”, “abordagens tedricas e expositivas” e
“abordagens diagnosticas”.

As agdes mais frequentes integraram as
seguintes categorias: “abordagens terapéuticas
vocais ¢ corporais” (aquecimento/desaquecimento,
exercicios vocais ¢ corporais), “palestras”, “drama-
tizagdes e interpretagdes vocais dirigidas”, “depoi-
mentos sobre a voz” ¢ “apresentagdes”.

E o estudo mostrou que, ao longo do processo
de desenvolvimento dos grupos de VV houve
mudangas, avancos e reformulacdes das a¢des edu-
cativas, com redu¢ao da ocorréncia das estratégias
enraizadas na pratica da clinica de voz (avaliagdo
vocal individual e 0 uso de impressos, formularios
¢ questionarios), ¢ com gradativo aumento das
dindmicas interativas e agdes de carater coletivo
com participacdo ativa dos sujeitos.

As interagdes e os processos educativos desen-
volvidos nos grupos analisados se mostraram com-
pativeis com a perspectiva da Promogao da Saude,
e os grupos de Vivéncia de Voz se destacaram como

importantes campos de agdo ¢ praticas de cuidado
e de interven¢do em Saude Coletiva.

O estudo mostrou que, no contexto da forma-
¢do do fonoaudidlogo, os grupos de Vivéncia de
Voz configuram um espago social rico em opor-
tunidades para o desenvolvimento de processos
de reflexdo ¢ de mudanga acerca da praxis das
intervengdes fonoaudiologicas.

A pesquisa também oferece subsidios para a
revisdo e a discussdo acerca das relagdes sociais
e das praticas educativas, aplicaveis a diversos
campos e areas da satde e da educacao.
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