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Resumo

Objetivo: Comparar a presencga de sinais e sintomas vocais ¢ de desconfortos no trato vocal,
autorreferidos, por Técnicos ¢ Preparadores Fisicos de futebol. Métodos: Sao sujeitos da pesquisa
13 Preparadores Fisicos (PF) e 13 Técnicos (T) de times da série A da primeira fase do Campeonato
Paulista de Futebol 2012. Foram aplicados os instrumentos: Questionario de Sinais e Sintomas Vocais

(QSSV) e Escala de Desconforto no Trato Vocal %E.DTV ; usaram-se também testes estatisticos para a
comparacdo de categorias. Resultados: Média de Sinais/Sintomas vocais: T=2,17 e PF=2,38. Média de

ocorréncia de desconfortos: T=3,33 e PF=3,61; de frequéncia de desconfortos: T=6,66 ¢ PF=7,69 e de
intensidade de desconfortos: T=7,00 e PF=9,15. Para as duas categorias, os Sinais/Sintomas mais referidos
foram rouquiddo e voz cansada; e o Desconforto no trato vocal com maiores médias de frequéncia e de
intensidade foi secura. Nao houve diferenca significativa (p>0,05) entre as categorias. Conclusdes: A
presenca de desconfortos, sinais e sintomas vocais alerta para condi¢des de risco para disfonia em ambas
as categorias. As questdes de uso profissional da voz e de cuidado e satde vocal merecem a atengdo dos
Técnicos e Preparadores Fisicos de futebol e também dos profissionais das areas de Educagdo e Saude
que atuam na formagao e na assessoria junto a educadores fisicos e profissionais do futebol.
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Abstract

Purpose: 1o compare the presence of self-reported vocal signs and symptoms and discomforts in
the vocal tract of soccer coaches and physical trainers and to verify differences between the categories.
Methods: The subjects are 13 Physical Trainers (PT) and 13 Coaches (C) of the A-series teams of the first
phase of the Paulista Soccer Championship 2012. The following instruments were used: Vocal Signs and
Symptoms Questionnaire (VSSQ) and Vocal Tract Discomfort Scale (VTDS), statistical tests compared
the categories. Results: Mean occurrence of vocal Signs/Symptoms: C=2.17 and PT=2.38 and mean
number of occurring discomforts C=3.33 and PT=3.61; frequency of discomforts C=6.66 and PF=7.69
and discomfort intensity T=7.00 and PT=9.15. In both categories, the most frequently reported signs/
symptoms were hoarseness and tired voice; and the vocal tract discomfort with higher frequency and
intensity was dryness. There was no significant (p>0.05) difference between the categories. Conclusions:
The presence of discomfort and vocal signs and symptoms alerts towards the risk conditions for dysphonia
in both categories. The issues of professional voice use, and vocal care and health merit the attention
of soccer coaches and physical trainers, as well as of Education and Health professionals who work in
with physical educators’ and soccer professionals’ education and accessory

Keywords: Voice; Speech Language Pathology and Audiology; Soccer; Health Promotion;
Physical Education and Training; Education.

Resumen

Objetivo: Comparar la presencia de sefiales e sintomas vocales e de malestar en el trato vocal,
auto-referidos, por Técnicos y Preparadores Fisicos de fiutbol. Métodos: son sujetos 13 Preparadores
Fisicos (PF) y 13 Técnicos (T) de equipos de la serie A de la primera fase del Campeonato Paulista
de Futbol 2012. Se aplicaron los instrumentos: Cuestionario de Signos y Sintomas Vocales (OSSV) y
Escala de Malestar en el Trato Vocal (EDTV), se empleo también pruebas estadisticas para comparar
las categorias. Resultados: Promedio de Senales/Sintomas vocales: T=2,17 e PF=2,38. Promedio de
ocurrencia de malestar: T=3,33 e PF'=3,61; de frecuencia de malestar: T=6,66 e PF=7,69 y de intensidad
de malestar: T=7,00 e PF=9,15. En ambas categorias los Sefiales/Sintomas mas mencionados fueron
ronquera y voz cansada; y el malestar en el tracto vocal con mayores promedios de frecuencia y de
intensidad fue sequedad. No hubo diferencia significativa (p>0,05) entre las categorias. Conclusiones:
La presencia de malestares, sefiales y sintomas vocales alerta para condiciones de riesgo para disfonia
en ambas categorias. Las cuestiones del uso profesional de la voz y del cuidado y salud vocal merecen
la atencion de los Técnicos y Preparadores Fisicos de fiitbol y también de los profesionales en las dreas
de Educacion y Salud que trabajan en la capacitacion y en el asesoramiento en conjunto con educadores
fisicos y profesionales del fiitbol.

.Palabras clave: Voz,; Fonoaudiologia; Fiitbol; Promocion de la Salud,; Educacion Fisica y
Entrenamiento; Educacion.
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Introducao

No Brasil, o futebol integra a cultura nacional,
sendo o papel educativo do futebol foco de discus-
sd0 nas escolas, especialmente por educadores,
professores e profissionais de Educago Fisica. A
preocupagdo esta em enfatizar a importancia desta
modalidade esportiva para a educacao a respeito de
valores sociais, cujo debate percorre temas sobre
a formagao cidada, fair-play, violéncia no esporte,
dentre outros'.

Com alta demanda vocal, técnicos e preparado-
res fisicos de futebol tém, na voz, um instrumento
fundamental para atender funcdes e necessidades
referentes a eficiéncia comunicativa e a psicodi-
namica vocal na relagdo com os jogadores®. As
duas categorias precisam ser ouvidas e atuam em
ambientes abertos e ruidosos, o que requer neces-
sidades de qualidade, flexibilidade, resisténcia e
projecdo vocal, geralmente com intensidade de
média a elevada — e isso tudo requer atengdo e
cuidados com a saude vocal?. A literatura, nacional
e internacional, apresenta nimero restrito de pes-
quisas voltadas para a satide vocal de profissionais
do futebol, tais como técnicos*®, managers’ e pre-
paradores fisicos®.

O contexto de trabalho ¢ importante, e deve
ser considerado nos estudos sobre satide vocal e voz
ocupacional. As condi¢des de trabalho impactam
na voz e sdo fatores de risco para disfonia, além
de desempenharem papéis determinantes e pre-
disponentes do processo saude-doenca-cuidado
relacionado a voz. Assim, no que diz respeito
aos fatores de risco ambientais, para disfonia de
natureza ocupacional®, estes podem ser: a) fisicos
(alto nivel de pressdao sonora, mudanga brusca de
temperaturas, inadequacao de ventilacao e de lumi-
nosidade); b) quimicos (exposicao a determinados
elementos irritativos das vias aéreas superiores,
como solventes, fumaga metalica, gazes toxicos,
poeira e fumaca de cigarro); ¢) ergondmicos (pos-
turas, acustica ambiental, problemas relacionados
a mobilidrio, equipamentos, recursos de trabalho,
disponibilidade e acesso a dgua potavel e banheiros,
por exemplo).

Alguns autores consideram que o risco para
disfonias de técnicos esportivos guarda similitu-
des com o de outras categorias de profissionais da
voz, como a dos operadores de teleatendimento,
cantores e professores — especialmente os de
Educagao Fisica, cuja atividade envolve tarefas e

ambientes de trabalho semelhantes aos dos técnicos
esportivos®.

Aspectos especificos das condi¢des e situagdes
de trabalho e uso da voz dos técnicos esportivos
podem resultar em demandas vocais e riscos adi-
cionais?, tais como: falar para grupos de pessoas;
fazer uso intensivo e continuo da voz por longo
periodo de tempo; carga de uso vocal clevada;
exposi¢ao a mudangas ambientais e condicdes cli-
maticas adversas, como vento € chuva; demandas
de comunicagdo em ambientes ruidosos e com alto
nivel de reverberagdo; esfor¢o vocal, aumento da
intensidade e frequéncia e/ou uso do grito para
serem ouvidos pelos jogadores ou outros mem-
bros da equipe técnica que estdo posicionados
distantemente*'*-

Estudos apontam que, em geral, tanto técnicos
de futebol*’ quanto profissionais de Educagéo
Fisica®!' ndo possuem orienta¢do sobre saude
vocal, sendo que apresentam habitos vocais ina-
dequados e desconhecem os cuidados com a voz.

A falta de formacdo, preparo e acompanha-
mento relativos ao uso da voz e saude vocal,
atrelados a outros fatores, referentes as condigdes
e organizagao do trabalho, podem levar os sujeitos a
quadros de desconfortos, queixas, sinais ¢ sintomas
vocais ¢ disfonias, envolvendo lesdes laringeas
como nddulo, edema, podlipo ¢ hemorragia, den-
tre outros problemas®!!. Ressalta-se, aqui, que a
presenga de desconforto vocal pode preceder a
instala¢do de quadros caracteristicos de distirbios
e de alteragdes vocais. Além disso, sujeitos disfo-
nicos costumam apresentar algum desconforto no
trato vocal, provavelmente resultante de esforgo
excessivo com relagdo a fonagdo, envolvendo a
musculatura perilaringea'?.

Um estudo® com 12 técnicos de futebol aus-
traliano (rugby) evidenciou que os sujeitos apre-
sentam sintomas vocais, sendo mais frequentes
a fadiga vocal e a rouquiddo. Eles ndo procuram
atendimento em fungdo dos problemas percebidos.
Para aliviar os desconfortos vocais percebidos e
melhorar a qualidade vocal, as tentativas sdo iso-
ladas e envolvem: beber liquidos e fazer repouso
vocal, sem assessoria ou aten¢ao alguma por parte
de profissionais da saude com enfoque no uso da
voz e na saude vocal (clinico geral, otorrinolarin-
gologista ou fonoaudi6logo).

Outro estudo’, com quatro técnicos de fute-
bol amador, mostrou que a maioria refere algum
sintoma vocal, como: fadiga vocal, rouquidéo,
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tensdo ¢ perda de voz temporaria. Os sujeitos
foram submetidos a um programa de educagdo
vocal que repercutiu em impactos positivos na
qualidade vocal.

Desconforto ¢ o termo empregado para des-
crever uma experiéncia subjetiva que repre—senta
alguma condigdo que comprometa a funcionalidade
ideal de uma estrutura — como o trato vocal. Assim,
o desconforto vocal pode significar queimacao,
aperto, secura, garganta dolorida, coceira, garganta
sensivel, garganta irritada ¢ sensacdo de bola na
garganta'?. O desconforto no trato vocal pode,
assim, ser um dado valioso na investigacéo do pro-
cesso saude-doenga-cuidado vocal, especialmente
dos trabalhadores que fazem uso profissional da
voz.

Este estudo focaliza duas categorias vinculadas
ao futebol (técnicos e preparadores fisicos) que
guardam semelhancgas e especificidades relativas
as condi¢des ambientais de trabalho ¢ demandas
de uso vocal profissional?. Pressupde-se que ambas
possam enfrentar riscos similares para disfonias e
apresentar desconfortos, sinais e sintomas vocais.

A presente pesquisa pretende contribuir para
a compreensao do processo saude-doenga-cuidado
vocal das categorias de trabalhadores vinculadas
ao futebol e chamar a atengdo dos profissionais
ligados as areas de Educacdo, Educagao Fisica,
Esporte, Medicina Esportiva, Fonoaudiologia,
Satude Coletiva e Satde do Trabalhador para a
questdo da saude vocal, com subsidios para praticas
educativas e agdes de promogao da satude voltadas
para as categorias em foco.

Assim, este trabalho objetiva comparar a
presenga de sinais e sintomas vocais e de descon-
fortos no trato vocal, autorreferidos, por técnicos
e preparadores fisicos de futebol.

Métodos

Pesquisa com aprovagdo CEP/UNIMEP
99/11(13/12/2011).

Foram sujeitos da pesquisa 13 preparadores
fisicos (PF) e 13 técnicos de futebol (T) dos 20
times de futebol classificados para a primeira fase
do Campeonato Paulista de Futebol de 2012/série
A.

A coleta de dados foi realizada entre os meses
de janeiro a abril de 2012 ¢ o0 acesso aos sujeitos
da pesquisa envolveu as seguintes etapas: 1)
Contatos iniciais, intermediados pelos assessores

de imprensa dos clubes, no sentido de obter auto-
rizacdo prévia para a realizagao do estudo; 2) Uma
vez obtida a autorizagdo prévia, foram agendadas
visitas para a coleta de dados, o que se deu mediante
o deslocamento da pesquisadora até as cidades que
sediavam os locais de jogo ou de treinamento dos
times; 3) Realiza¢do de reunido com o técnico e
o preparador fisico, com fins de apresentacdo da
pesquisa, leitura, explicacao e assinatura do TCLE/
Termo de Consentimento Livre ¢ Esclarecido; 4)
Coleta de dados da pesquisa.

No decorrer das etapas, algumas dificuldades
surgiram, a exemplo de: falta de retorno de alguns
assessores ou a nao obtengao da autorizagdo prévia;
incompatibilidade de agendas, uma vez que alguns
times também disputavam outros campeonatos fora
do Estado Sao Paulo ou estavam em situagdo de
concentracdo, sem possibilidade de contato e/ou de
acesso a equipe. Tais dificuldades fizeram com que,
dos vinte times participantes daquele Campeonato,
sete deixassem de ser incluidos na pesquisa.

A coleta de dados envolveu a aplicagdo do
Questionario de Sinais e Sintomas Vocais (QSSV) e
da Escala de Desconforto do Trato Vocal (EDTV),
nos momentos que antecediam os jogos ou treinos
dos times.

O Questionario de Sinais e Sintomas Vocais
(QSSV)! foi traduzido e adaptado para o portugués
e, apesar de ndo ser validado, foi empregado no
Brasil®*'® em pesquisas com objetivo de deter-
minar a ocorréncia de sinais e sintomas vocais.
E composto por 14 itens: rouquiddo; voz cansada
ou mudanca da qualidade apos curto uso da voz;
problema de voz falada ou cantada; dificuldade em
projetar a voz; perda da extensdo na voz cantada;
desconforto enquanto usa a voz; voz mondtona;
esforgo para falar; ressecamento da garganta cro-
nico; dor de garganta cronica; pigarro frequente;
gosto amargo ou acido; dificuldade de engolir; e
voz trémula. A resposta do QSSV ¢ calculada a
partir de somatorio simples do numero de sinais e
sintomas vocais relatados pelos sujeitos, sem valor
de corte para classificagdo formal dos resultados
obtidos.

A Escala de Desconforto do Trato Vocal
(EDTV)">1"-18 "ainda ndo validada, foi igualmente
traduzida para o portugués, sendo composta de
oito possiveis manifestagdes de desconforto do
trato vocal, que, avaliadas quanto a frequéncia e
intensidade, podem pontuar entre zero e seis: quei-
magdo, aperto, secura, garganta dolorida, coceira,
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garganta sensivel, garganta irritada ¢ bola na gar-
ganta. Quanto maior a pontuagdo, mais presenga
de desconforto do trato vocal. No que diz respeito
a frequéncia, na EDTV, cada item ¢ avaliado em
uma escala de zero a seis na qual zero significa
“nunca”; de um a trés, “as vezes”; de quatro a
cinco, “muitas vezes”; e seis significa “sempre”.
Ja a intensidade ¢ avaliada, na EDTYV, a partir de
uma escala na qual zero representa “nenhuma’; um
a trés, “leve”; quatro a cinco, “moderada”; e seis,
na condi¢do de “extrema”. O escore total de cada
sujeito pode variar de zero (oito questdes com zero
ponto cada) a 48 pontos (oito questdes com seis
pontos cada'>!'"!¥ A partir do célculo do escore
total de cada um dos sujeitos a EDTYV, ¢é possivel
calcular os escores médios referentes: a ocorréncia,
a intensidade e a frequéncia de desconforto, por
categoria.

A EDTV ¢ um instrumento de autoavalia¢ao
que permite identificar a percepgdo sensorial dos
sujeitos acerca do desconforto no trato vocal, uma
vez que o desconforto indica um baixo nivel de
dor, na escala de “auséncia de dor” para a “dor
insuportavel”; e representa um sintoma importante,
que nem sempre € valorizado na pratica clinica'?.
O instrumento EDTV também ¢ util na avalia¢ao
¢ monitoramento dos progressos nos tratamentos
de disturbios de voz relacionados ao trabalho'®.

Assim sendo, na presente pesquisa, as res-
postas dos sujeitos também foram classificadas e
analisadas considerando a quantificagdo especifica

de queixas/problemas apresentada em cada instru-
mento (QSSV e EDTV): “zero a dois” ou “trés ou
mais”, por categoria profissional. Neste caso, foram
consideradas, do EDTYV, somente as respostas das
frequéncias varidveis entre valores de um a seis
(em correspondéncia a presenca de desconforto,
independente de ser “as vezes”, “muitas vezes” ou
“sempre”) e foram desconsideradas as respostas

com valor zero (auséncia do desconforto).

Foi realizada ana—lise estatistica dos dados
obtidos, considerando-se a quantidade de sinais/
sintomas vocais do QSSV; a quantidade, frequéncia
e intensidade de desconfortos do trato vocal do
EDTYV; e, também, a analise estatistica comparativa
da distribuigdo dos sujeitos segundo a quantificagdo
de respostas sobre queixas/problemas apresentados
em cada instrumento: sinais/sintomas (QSSV) e
desconfortos (EDTV), por categoria profissional.

Para as analises estatisticas foram aplica-
dos os testes: Exato de Fisher; Qui-Quadrado e
Mann-Whitney. Os testes foram processados no
SPSS 17.0, com nivel de significancia 0,05 com-
parando as prevaléncias do QSSV e do EDTYV, por
categorias.

Resultados

Tabela 1. ESTATISTICA COMPARATIVA DOS VALORES MEDIOS DE TECNICOS E PREPARADORES Fi-
SICOS DE FUTEBOL PARA AS VARIAVEIS: QUANTIDADES DE SINAIS E SINTOMAS VOCAIS (QSSV) E
OCORRENCIA, FREQUENCIA E INTENSIDADE DE DESCONFORTOS NO TRATO VOCAL (EDTV).

VARIAVEL MEDIAS POR CATEGORIA P valor

INSTRUMENTO PREPARADOR Fi- TECNICO
SICO

QSsV Sinais e Sintomas 2,38 2,17 0,71
EDTV Ocorréncia de 3,62 3,31 0,72

Desconforto

Frequéncia de 7,69 6,77 0,31

Desconforto

Intensidade de 9,15 7,00 0,31

Desconforto

p valor = nivel descritivo do Mann-Whitney.
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Tabela 2. ESTATISTICA COMPARATIVA DA PREVALENCIA DE SINAIS E SINTOMAS VOCAIS

(QSSV) PRESENTES POR CATEGORIA PROFISSIONAL.

SINAIS e SINTOMAS CATEGORIAS p
VOCAIS (QSSV) PREPARADOR FISICO  TECNICO valor
Rouquidao 50% 31% 0,21
Voz cansada/mudanca 29% 31% 0,66
de qualidade apds cur-

to uso da voz

Problema de voz falada 0% 15% 0,24
ou cantada

Dificuldade em proje- 14% 23% 0,50
tar a voz

Perda na extensao na 14% 23% 0,50
voz cantada

Desconforto enquanto  43% 15% 0,10
usa a voz

Voz mondtona 0% 8% 0,50
Esforgo para falar 21% 8% 0,29
Ressecamento da gar- 29% 8% 0,16
ganta

Dor de garganta cro- 0% 0%

nica

Pigarro frequente 21% 15% 0,50
Gosto amargo ou acido 7% 23% 0,29
Dificuldade em engolir 0% 8% 0,50
Voz trémula 0% 8% [ 0,50

P valor = nivel descritivo do Teste Exato de Fisher.

Tabela 3. ESTATISTICA COMPARATIVA DOS ESCORES MEDIOS DE FREQUENCIA DAS CATEGORIAS,

EM CADA TIPO DE DESCONFORTO NO TRATO VOCAL

TIPO DE DESCONFOR-
TO (EDTV)

FREQUENCIA MEDIA

TECNICO

PREPARADOR FiSICO

p valor
Queimacao 1,00 0,92 0,76
Aperto 0,38 0,46 0,58
Secura 1,69 1,85 0,69
Garganta dolorida 0,54 1,00 0,48
Coceira 1,31 0,92 0,39
Garganta sensivel 0,85 1,23 0,69
Garganta irritada 0,77 1,00 0,51
Bola na garganta 0,23 0,31 0,76

p valor = nivel descritivo do Teste de Mann-Whitney.
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Tabela 4. ESTATISTICA COMPARATIVA DOS ESCORES MEDIOS DE INTENSIDADE DAS CATEGORIAS,

EM CADA TIPO DE DESCONFORTO NO TRATO VOCAL.

TIPO DE DESCONFOR-

INTENSIDADE MEDIA

II?DTV) Categoria p
TECNICO PREPARADOR Fisico  valor
Queimacao 0,46 0,62 0,69
Aperto 0,23 0,00 0,34
Secura 0,92 1,23 0,36
Garganta dolorida 0,38 0,62 0,48
Coceira 0,77 0,62 0,51
Garganta sensivel 0,54 0,69 0,65
Garganta irritada 0,54 0,85 0,29
Bola na garganta 0,08 0,23 0,15

p valor = nivel descritivo do Teste de Mann-Whitney.

Tabela 5. ESTATISTICA COMPARATIVA DA DISTRIBUICAO DOS SUJEITOS SEGUNDO A QUANTIFICA-
CAO DE QUEIXAS/PROBLEMAS APRESENTADOS AO QSSV E AO EDTV.

Quantidade de
respostas refe-
rentes a queixas/
problemas

O0a?2
3 ou mais

Qssv EDTV

(p=0,22) (p=0,65)

TECNICOS PREPARADORES ~ TECNICOS PREPARADORES
Fisicos Fisicos

10 (77%) 6 (46%) 4 (31%) 3 (23%)

3 (23%) 7 (54%) 9 (69%) 10 (77%)

p = valor descritivo Teste de Exacto de Fisher.

Figura 1. QUADRO DE MAIOR PREVALENCIA DE OCORRENCIA DE MANIFESTACOES DE DESCONFOR-
TO, AO EDTV, EM FREQUENCIA E INTENSIDADE, POR CATEGORIA.

EDTV Frequéncia Intensidade
manifestacao de ¢ -\1cog PREPARADORES | TECNICOS PREPARADORES
desconforto .

Fisicos
Secura 9 (69,23%) 10 (76,92%) Fisicos 10 (76,92%)
Coceira 9 (69,23%) 8 (61,54%)
Garganta irri- 9 (69,23%) 9 (69,23%)
tada
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Discussao

Os resultados dos testes das Tabelas 1, 2, 3, 4
e 5 indicaram nao haver diferenca estatisticamente
significativa (p>0,05) entre as categorias quanto
a ocorréncia, frequéncia e intensidade de sinais,
sintomas e desconfortos vocais.

Isto sugere — apesar de estudos mostrarem
especificidades das situagdes, atividades de traba-
lho e modos operatérios de Técnicos e Preparadores
Fisicos de Futebol?> — a seguinte consideragao:
os fatores de risco de alteracdo vocal impactam
indistintamente e negativamente o processo
satde-doenca-cuidado dos trabalhadores ligados
ao futebol*’. Isso ndo exclui os professores de
Educacéo Fisica®!!.

E importante a realizagdo de estudos futuros
que, valendo-se de grupos-controle, possam apro-
fundar a investigacdo e a comparagao das principais
categorias de trabalhadores ligadas aos esportes. A
perspectiva ¢ de identificar possiveis condigdes de
vulnerabilidade e/ou estratégias de enfrentamento e
de protegdo, de cada uma delas, frente as condi¢des
derisco e os fatores determinantes e predisponentes
do processo saude-doenca-cuidado referentes a
voz. Nesse sentido, vale lembrar que estudos com
base na Analise Ergondmica do Trabalho podem
trazer contribui¢des acerca das relagdes entre ati-
vidade e condi¢des de trabalho e agravos a satde.

A quantidade média de sinais/sintomas vocais
apresentados pelos Técnicos (2,17) e Preparadores
Fisicos (2,38) ao QSSV (Tabela 1) foi maior do
que a obtida com sujeitos da populagdo em geral
(ndo professores), em termos de comparagdo com
outro estudo brasileiro (1,7)". No entanto, foi
menor do que a quantidade média mensurada junto
a sujeitos da populagao em geral (ndo professores)
em considera¢do a um estudo norte-americano
(3,1)'*. Também ¢é menor com relagdo aos profis-
sionais da voz que apresentam alta prevaléncia de
distlrbios ¢ alteragdes vocais, a exemplo de: ope-
radores de teleatendimento (6,8)%°; professores bra-
sileiros (3,5/3,7)" e professores norte-americanos
(4,3)'*. Cabe ressaltar que ndo foram encontradas
publicagdes que indicassem aplicacdo do instru-
mento QSSV para observagdo nas categorias de
Preparadores Fisicos e Técnicos de futebol.

A Tabela 2 evidenciou que, para as duas
categorias, os Sinais/Sintomas mais referidos ao
QSSV foram rouquidao e voz cansada. Em estudo
atual3, constata-se que todos os técnicos de futebol

apresentaram sintomas vocais — sendo, igualmente,
rouquiddo e fadiga os mais frequentes, tal como
verificado em professores?’.

A rouquiddo ¢ um sinal/sintoma que pode
sugerir risco de alteragdes vocais, disfonias e desor-
dens vocais incipientes, indicando lesdes laringeas
como nodulo, edema, polipo e hemorragia, entre
outras®!'>!°. Demais estudos, com técnicos de
futebol, também identificaram rouquidao e fadiga/
cansago voca®* e rouquidao, falhas/perda na voz,
pigarro, cansaco ao falar e tensdo na regido do
pescogo6; e, com managers de futebol: rouquidao,
tensdo vocal, fadiga vocal e perda vocal tempora-
ria’. A rouquidao foi, também, um dos sinais e sin-
tomas mais referidos por profissionais de Educacao
Fisica'® e por professores com queixas vocais'>!¢.

Ha controvérsias a respeito da quantidade de
sinais/sintomas a partir da qual se configura uma
condicdo de alerta e/ou de risco de alteragdes de
voz. Sdo variaveis os valores de referéncia como
ponto de corte entre diferentes instrumentos e
diversas categorias. Apesar disso, destacam-se,
aqui, estudos que mostram a presenca de trés ou
mais sintomas como indicativos de risco para dis-
turbio vocal'®, sendo que até trés sintomas vocais
podem ser esperados para profissionais como 0s
professores?'. A porcentagem da prevaléncia de
Preparadores Fisicos que apresentou trés ou mais
sinais/sintomas vocais representou mais do que o
dobro em comparacdo com os Técnicos (Tabela 5).

E preciso considerar que os sinais e sintomas
vocais podem ser desencadeados pelo uso da
voz em atividades profissionais, relacionadas ou
ndo com a predisposi¢do individual e aos fatores
ambientais, de modo a caracterizar problemas,
como a Sindrome Disfonica Ocupacional®. Assim,
a pesquisa dos sinais e sintomas vocais deve
ser valorizada no conjunto das agdes basicas de
diagnose, terapéutica e prevencdo de problemas
relacionados ao sistema fonador?>** além de con-
tribuir para a identificagdo da queixa mensuravel.
A quantidade de sintomas vocais pode ser um fator
determinante na defini¢do de grupos-controle em
estudos com profissionais da voz*"

Os resultados para a quantidade média de
ocorréncia de desconfortos referidos ao EDTV, de
ambas as categorias (Tabela 1), apontam similarida-
des preocupantes com professores com problemas
de voz que apresentam pelo menos trés sintomas
de desconforto'?. Da mesma maneira, ¢ motivo de
apreensao que a média dos escores de intensidade
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de desconfortos, de ambas as categorias deste
estudo, encontre-se acima do grau de intensidade
médio de professores com queixa vocal (6,3)'? ¢
que se aproxime da média dos escores de sujeitos
com altera¢des de voz, apos terapia vocal (10)'3.
Estudos recentes indicam que técnicos de futebol
vivenciam demandas vocais intensas durante suas
atividades profissionais. Também evidenciam
dados (de tempo de fonacdo, de intensidade vocal
elevada em ambientes ruidosos, de frequéncia fun-
damental da voz e de esforgo vocal) que aumentam
o risco para problemas vocais, tal como ocorre com
professores de Educagdo Infantil, teleatendentes
e demais categorias consideradas de uso vocal
“moderado™. Por outro lado, ¢ preciso considerar
apossibilidade de Técnicos e Preparadores Fisicos
possuirem maior sensibilidade para perceber e refe-
rir desconfortos vocais do que os professores, que
apresentam dificuldades em perceber o processo
saude-doenga relacionado a voz.

E preciso cautela para comparar os profissio-
nais de futebol com outras categorias de profissio-
nais da voz3, inclusive para se levar em conta que
o tempo de uso vocal difere bastante. Assim, os
resultados indicam necessidade de estudos futuros
e maiores investigacgoes.

A Tabela 3 mostrou que os desconfortos de
maior frequéncia, ao EDTV, para os Técnicos
foram: secura, coceira, queimagdo, garganta sen-
sivel e garganta irritada; e, para os Preparadores
Fisicos: secura, garganta sensivel, garganta irri-
tada, garganta dolorida, queimacgdo e coceira. Os
Preparadores Fisicos apresentaram, portanto, um
tipo de desconforto a mais em comparagdo com
os Técnicos.

Ja a Tabela 4 indica que o desconforto de maior
intensidade, ao EDTYV, foi secura, para ambas as
categorias. Na sequéncia, vieram: coceira, garganta
sensivel, garganta irritada e queimagdo, para os
Técnicos; e garganta irritada, garganta sensivel,
coceira, queimacdo e garganta dolorida, para os
Preparadores Fisicos. Os Preparadores Fisicos
apresentaram mais tipos de desconforto de maior
intensidade do que os Técnicos.

Em sintese, para as duas categorias, a secura
prevaleceu como desconforto no trato vocal, com
maiores médias de frequéncia e de intensidade. A
prevaléncia do desconforto secura ¢ do sintoma
de garganta seca também ocorre em estudos com
professores'>!> que mostram relagdo com a inter-
feréncia de fatores de riscos e emocionais na voz'>.

Uma pesquisa com Técnicos e Preparadores Fisicos
de futebol? mostrou que essas categorias enfrentam
situagdes que envolvem emocgdes e sentimentos
de ansiedade, descontentamento, impaciéncia e
tensdes acirradas pelo estresse das competi¢des
que podem gerar: ressecamento da boca/garganta
e tensdo laringea. Também evidenciou o habito de
ingerir café (3 PF; 4 T) antes e ap0s os treinos. Os
sujeitos ainda apresentam preocupagdo genérica
referente a hidrata¢do, sem clareza a respeito da
importancia desta para a produgdo da voz e satude
vocal®. Estudos futuros poderdo ajudar a identificar
e elucidar os fatores que geram secura na garganta
em Técnicos ¢ Preparadores Fisicos de futebol.

A sensagdo de secura da mucosa do trato
vocal também pode decorrer por varias causas,
tais como: consumo de tabaco, cafeina, respiracao
oral, hidratagdo insuficiente, quadros alérgicos e/
ou inflamatoérios, uso regular de medicamentos
anti-hipertensivos, descongestionantes, agonistas
alfa-adrenérgicos, anti-histaminicos, diuréticos,
corticosterodides, neuroestimuladores, antidepressi-
vos, isotretinoina e excesso de vitamina C. As con-
dicdes climaticas (altas altitudes) e ambientais (uso
de aparelhos de aquecedor e/ou ar-condicionado)
também podem causar ressecamento da garganta.

A presencga de desconfortos vocais requer
atengdo. E alta a porcentagem de sujeitos, de
ambas as categorias, que apresenta trés ou mais
tipos de desconfortos, tal como professores com
problemas de voz'*'3. Os desconfortos tém sido
associados a sinais e sintomas, sendo que podem
indicar ou estarem relacionados a diversos fatores,
a exemplo do excesso de tensdo na produgao da voz
profissional, presenga de alteragdes vocais, percep-
¢Oes negativas da propria voz e as insatisfacdes e
limitagdes no caso daqueles que dependem da voz
para o trabalho'?. Assim, ressalta-se a importancia
de se buscar entender as percepgdes que o0s sujei-
tos tém a respeito da voz e de problemas como os
desconfortos no trato vocal'*!3,

Os desconfortos vocais sdo indicios impor-
tantes a ser valorizados e considerados para a
compreensdo do processo saude-doenga-cuidado
relacionado a voz, especialmente quando se trata
de atuagdes fonoaudioldgicas em triagens, praticas
educativas e clinicas, assessorias e outras, com
impactos no bem-estar, na satude, na performance
comunicativa e na qualidade vocal'®'62+27

Estudos confirmam que estados de estresse e de
ansiedade afetam o comportamento comunicativo
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dos individuos e modificam o corpo, a fala ¢ a voz,
com efeitos que envolvem o aumento do pitch e da
frequéncia fundamental, bem como comprometi-
mentos da articulagdo, da ressonancia, da modula-
¢do, da coordenagdo pneumofono-articulatoria, da
movimentagdo corporal e da expresséo facia!'®2628,
Atencao especial deve ser dada para o comporta-
mento de uso prolongado da voz em frequéncia
fundamental elevada, que aumenta a sobrecarga
vocal29.

Na Tabela 5, destaca-se que nao hé associacao
(p>0,05) entre as categorias, segundo o numero de
ocorréncia de respostas com trés ou mais tipos de
queixas/problemas (sinais/sintomas e desconfortos
no trato vocal) ao QSSV e ao EDTV.

Por fim, destaca-se que, apesar dos testes ndo
indicarem diferencas estatisticamente significativas
entre as categorias, uma analise comparativa dos
valores dos resultados da presente pesquisa mostra
que a categoria dos Preparadores Fisicos foi a que
apresentou porcentagem mais elevada de sinais e
sintomas vocais, desconfortos vocais em maior
ocorréncia e mais frequentemente e intensamente,
além de porcentagem mais elevada de ocorréncia
de trés ou mais tipos de queixas/problemas.

Uma voz saudavel apresenta flexibilidade e
variagdo de acordo com o ambiente, a situagao
e o contexto da comunicagdo, além de oferecer
condigdes de resisténcia vocal para o uso intensivo
na fala encadeada, sem cansago e alteragcdes na
qualidade vocal inicial. Nesse sentido, as queixas,
desconfortos, sinais e sintomas, apresentados pelos
sujeitos, alertam para uma possivel condicao de
risco para disfonias, que merece ser investigada.

Estudos futuros sdo necessarios a fim de
melhor compreender o uso vocal profissional e a
satde vocal de Técnicos e Preparadores Fisicos
de futebol.

Conclusao

Apesar de nao haver diferengas estatistica-
mente significativas entre as categorias, os Técnicos
e os Preparadores Fisicos de futebol apresentaram
desconfortos, sinais e sintomas vocais que podem
indicar tensdo na producdo da voz profissional e
representar um alerta para possiveis condi¢des de
risco de problemas vocais incipientes.

Os Preparadores Fisicos apresentaram porcen-
tagens mais elevadas de ocorréncia de trés ou mais
tipos de queixas/problemas, de desconfortos, sinais

e sintomas vocais em maior média de ocorréncia, ¢
também mais frequentemente e intensamente. Tal
constatacdo coloca a categoria em situagdo mere-
cedora de atengdo em estudos futuros.

As questdes do uso vocal profissional e do
cuidado e satide vocal merecem a atencdo dos
Técnicos e Preparadores Fisicos de futebol e tam-
bém dos profissionais da satde (especialmente
das areas de Educagdo Fisica, Fonoaudiologia,
Psicologia e Saude do Trabalhador) e da Educagao.
Merecem ainda ser contempladas nos espagos
sociais educacionais da formagdo de profissionais
de Educagio Fisica.
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