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Resumo

A técnica de vibragdo sonorizada de labios e lingua tem ampla aplicabilidade clinica e utilizago.
Para se compreender melhor a sua aplicagdo na clinica vocal, o objetivo desta revisdo de literatura foi
identificar a técnica de vibragdo sonorizada de 1abios e lingua quanto a classificagdo, principais indicagdes,
resultados clinicos e tempo de execug@o. Foi realizada pesquisa bibliografica na plataforma PubMed, portal
de periodicos CAPES e site de busca Google Académico. Foram incluidos artigos originais, revisoes de
literatura, anais de congresso, dissertacdes e teses que abordaram a técnica de vibragao sonorizada de labios
ou lingua, publicados nos tltimos 10 anos, em portugués ou inglés. Foram excluidos livros, resenhas e
editoriais. Foram ainda excluidos os artigos cuja técnica foi apenas citada, sem abordagem sobre efeitos
vocais ou laringeos imediatos, formas de utilizacdo ou resultados clinicos obtidos. Inicialmente, foram
encontradas 42 publicagdes. Apos as etapas de seleg@o por titulo e resumo, restaram 20 artigos originais,
um artigo de revisao de literatura e cinco dissertagdes. As publicagdes analisadas demonstraram que a
técnica de vibragao sonorizada de labios ou lingua € classificada como exercicio do trato vocal semiocluido,
suaviza o contato entre as pregas vocais, equilibra as pressoes sub e supra glotica, otimiza o movimento
muco-ondulatério e aumenta a resisténcia vocal. Suas principais indicagdes sdo aquecimento vocal, uso
ocupacional da voz, disfonias hipercinéticas ¢ lesdes de massa em pregas vocais.

Palavras-chave: Voz; Treinamento da voz; Fonoterapia.

Abstract

The voiced lip and tongue trill technique, has broad clinical applicability and use. To better understand
their application in vocal clinic, the aim of this literature review was to identify the voiced tongue and
lip vibration technique on the classification, main indications, clinical results and technical performance
duration. Literature search was conducted in PubMed platform, portal CAPES and Google Scholar search
site. There were included original articles, literature reviews, congress proceedings, dissertations and
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thesis that addressed the sonorous lips or tongue vibration technique, published in the last 10 years, in
Portuguese or English. There were excluded books and editorials. Articles whose technique was only
cited without approach on immediate vocal or laryngeal effects, forms of use or clinical results were
also excluded. Initially, were found 42 publications. After the steps of selection by title and abstract,
it remained 20 original articles, 1 literature review and 5 dissertations. The publications analyzed
showed that the voiced tongue and lip vibration technique is classified as an exercise of semi-occluded
vocal tract, which softens the contact between the vocal folds, balances the subglottal and supraglottal
pressure, optimizes the mucus-wave motion and increases vocal resistance. Its main indications are for
vocal warm up, occupational use of voice, hyperkinetic dysphonia and mass lesions in the vocal folds.

Keywords: Voice; Voice Training, Speech Therapy.

Resumen

La técnica de vibracion sonora de labios y lengua tiene amplia aplicabilidad clinica y utilizacion.
Para comprender mejor su aplicacion en la clinica vocal, el objetivo de esta revision de la literatura fue
identificar las publicaciones sobre la técnica de vibraciones sonoras de labios y lengua en lo que respeta
a la clasificacion, indicaciones principales, resultados clinicos y tiempo de ejecucion técnica. Busqueda
de la literatura se llevo a cabo en la plataforma PubMed, portal de periodicos CAPES y sitio de busqueda
Google Académico. Se incluyeron articulos originales, revisiones de la literatura, actas de congreso,
disertaciones y tesis que abordaron la técnica de vibracion sonora de labios y lengua, publicados en los
ultimos 10 arios, en portugués o inglés. Se excluyeron libros, revistas y editoriales. También se excluyeron
los articulos donde la técnica fue solo citada, sin enfoque en los efectos vocales o laringeos inmediatos,
formas de uso o resultados clinicos. Inicialmente, fueron encontradas 42 publicaciones. Después de las
etapas de seleccion por titulo y resumen, se mantuvieron 20 articulos originales, 1 articulo de revision
de la literatura e 5 disertaciones. Las publicaciones analizadas mostraron que la técnica de vibracion
sonora de labios o lengua se clasifica como ejercicio de tracto vocal semi-ocluido, suaviza el contacto
entre las cuerdas vocales, equilibra la presion sub glotica y supra glotica, optimiza el movimiento moco-
ondulatorio y aumenta la resistencia vocal. Sus principales indicaciones son el calentamiento vocal, uso
profesionales de la voz, disfonias hipercinéticas y lesiones de masas en las cuerdas vocales.  Palabras
clave: deglucion; trastornos de la deglucion; fenomenos biomecanicos; hueso hioides; laringe.

Palabras clave: Voz; Entrenamiento de la Voz; Logoterapia.
deve estar embasado em um método e em dados

anatomofuncionais bem estabelecidos.? A avalia¢do
Aterapia vocal ¢ amodalidade mais comumno  do efeito imediato de determinada técnica vocal

Introducao

tratamento das disfonias. Quando néo utilizada de
forma primaria, geralmente acompanha tratamento
cirurgico ou farmacolégico. O fonoaudidlogo deve
incluir no plano terapéutico do paciente o ensino
acerca da fisiologia e fisiopatogenia vocais, bem
como orientagdes sobre a satude vocal e redugdo do
comportamento vocal excessivo. Além da defini¢ao
dos objetivos e da escolha e modelo adequados
das técnicas vocais especificas para cada caso, o
profissional ¢ também responsavel por desenvolver
a auto percepg¢ao vocal e estimular a motivacao no
paciente de voz.!**

O conjunto de modalidades de aplicagdo de um
exercicio vocal utilizado para um fim especifico
¢ denominado técnica vocal. Para tal, o mesmo

procura compreender modificacdes fisioldgicas
do mecanismo fonatério, obtendo, assim, papel
importante na comprovagao das técnicas mais
eficientes frente a determinado tipo de alteragdo
ou comportamento vocal.?

A técnica de vibragao apresenta duas modalida-
des basicas, que correspondem a vibragdo de labios
(TVSLDb) e a vibragao de lingua (TVSLg), ambas
com os objetivos de mobilizar a mucosa das pregas
vocais, equilibrar a coordenagdo pneumofonoarti-
culatoria, reduzir o esforgo fonatdrio e proporcionar
aquecimento vocal. Podem ser realizadas em tom
habitual ou com varia¢des de frequéncia e intensi-
dade. Além disso, pode ser amplamente utilizada
com intimeras possibilidades de modificagao vocal.
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Devido as modificagdes globais que a técnica
proporciona na qualidade vocal ¢ denominada de
técnica universal, por alguns autores 37 ,e pode
ser utilizada em disfonias hipo e hiperfuncionais,
dependendo da variagdo escolhida.?>89

Nessa perspectiva, este estudo teve como
objetivo analisar a literatura atualizada existente
acerca da técnica de vibracdo sonorizada de
labios e lingua, identificando sua classificacdo,
principais indicagdes, resultados clinicos e tempo
de execugio.

Foi realizado levantamento bibliografico
através da plataforma PubMed, do portal de peri-
odicos CAPES e do site Google Académico. Os
termos utilizados para a busca foram: “vibragdo
de labios”, “vibracao de lingua®, ¢ “vibrac¢ao de
labios e lingua“. A coleta aconteceu nos meses de
novembro e dezembro de 2015, na Universidade

Federal de Pernambuco. Foram incluidos artigos
originais, revisdes de literatura, anais de congresso,
dissertagoes e teses, em portugués ou inglés, com
data de publicag¢ao a partir de 2005, com exclusdo
de livros, editoriais, resenhas e estudos de caso, ou
ainda, artigos cuja técnica de vibracdo foi apenas
citada.

Inicialmente, houve seleg¢do de 42 estudos.
Apos analise dos critérios de inclusdo e exclusao,
restaram 26 publicagdes, que abordaram a técnica
quanto a classificag¢do, objetivos, utilizagdo ou
resultados clinicos. No que concerne aos achados
para a analise desta revisdo propriamente dita,
foram resgatados 12 artigos e cinco dissertagdes. As
demais produgdes, por ndo contemplarem as vari-
aveis da técnica eleitas para analise deste estudo,
constituiram a introdugao e discussdo dos achados,
conforme demonstrado na figura 1.

432
publicagdes
16
exclusdes
0 Al 5
teses artigos originais dissertagdas
| I I
9 12 5
citagdes analises analises

Figura 1. Fluxograma.

Conforme exposto na Tabela 1, os artigos e dissertagdes analisados apresentaram metodologias

especificas, distintas entre si, com varia¢des importantes de amostra, instrumentos utilizados para ava-

liagdo ¢ aplicagdo das técnicas, dificultando a analise detalhada de seus resultados e comparagdo entre

as publicagdes.
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Quadro 1. Resultados dos estudos

Tipo de Objetivo do Técnicas Instrumentos de B L Aplicagéo
Autor Ano Amostra Cl Principais Resultados TVSLb ou TVSLg
publicagao estudo Abordadas avaliagao da técnica
N-30
Melhor desempenho para
Avaliagao Avaliagao vocal mulheres aos 3 minutos
Menezes, MH Sexo masculinoe Voz profissional
antes e apos
Duprat, AC 2005 Artigo o feminino TVSLg o Nao especifica 7 minutos
aplicagdodas Avaliagao Melhor desempenho para
Costa, HO Disfonias hipercinéticas
técnicas acustica homens aos 5minutos
Sem histéricode
disfonia
Diminuigéo do ataque vocal
Nédulos
N-20
Fonoaudiélogas Maior coaptagéo glética
Avaliagao vocal Cisto vocal
Técnica
Avaliagao
Sexo feminino universal Vibragao do arcabougolaringeo
antes e apos Avaliagao Edemade Reinke 90
Bueno, TC 2006 Dissertagéo . TVSLg ) durante a técnica
aplicagdodas acustica segundos
Sem queixas Método de sons
técnicas Disfonias com limitagao
vocais ou . ) facilitadores n Melhora do tragado
Laringoscopia de mobilidade de onda
alteragbes espectografico
mucosa
laringeas
Aumentodo nimero de
Fendas gléticas .
harménicos
Patologias de mucosa
das pregas vocais
Melhora do tipo de voz, foco
Fenda glética ressonantal vertical e
N-24 Avaliagao vocal parametros espectograficos
15 vezes
Avaliagao Disfonia infantil
. . em 3 séries
antes e apos Sexo feminino Avaliagao Meétodo de sons Aumentoda f,
Schwarz, K 2006 Dissertagao TVSLg com 30
aplicagdodas acustica facilitadores Laringectomias verticais
segundos
técnicas Sem queixas Melhora da constricgdo medial
} . ) . de intervalo
vocais Laringoscopia Disfagia do vestibulo conforme aumento
no tempo de execugao da
Voz profissional técnica
Aquecimento vocal
Avaliagao
N-25
antes, Aquecimento vocal
Avaliagao vocal Diminuigao do coeficiente de
Gaskill, CS durante e
2008 Artigo Sexo masculino TVSLb ETVSO 1 minuto contato glético, mais evidente
Erickson, Ml apos Disfonias
Eletroglotografia em nao cantores
aplicagdodas hiperfuncionais
| Sem histéricode
técnicas
disfonia
Melhora do tipo de voz, foco
N- 24 ressonantal vertical e
Avaliagao vocal parametros espectograficos
Avaliagao Sexo feminino 15 vezes
Schwarz, K Artigo antes e apos Avaliagao ~ ) Diferentes tipos de em 3 séries Aumentoda f,
2009 o TVSLg N&o especifica ) B
Cielo, CA aplicagdodas Sem queixas acustica patologias laringeas com 30
técnicas vocais ou segundosd Melhora da constricgdo medial
alteragdes Laringoscopia eintervalo | do vestibulo conforme aumento
laringeas no tempo de execugdo da
técnica
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o Melhora da qualidade vocal
Laringite aguda
6 vezes de
Avaliagao vocal cada Redugao do esforgo fonatério
N-32 TVSLb Noédulos
+
Avaliagao Avaliagao 6 vezes de Favorecimento do fechamento
Sexo feminino TVSLg Edemade Reinke
antes e apés acustica Método de sons cadaem glético
Pereira, EC 2009 Dissertagéo
aplicagaodas facilitadores sirene
) Vozes normais a Sons nasais . Cicatrizes de mucosa o
técnicas Laringoscopia + Mobilizagédoda mucosa das
levemente
6 vezes de pregas vocais
alteradas Sobrearticulagdo Sulco vocal
Autoavaliagao cadaem
parabéns Equilibrio da coordenagdo
Aquecimento vocal
pneumofonoarticulatoria
N-10
Maior amplitude de vibragao com
Cantores
Disfonias hiper ou TVSLbe TVSLg
Técnica hipocinéticas
Sexo masculinoe Estroboscopia
Avaliagao g . TVSLb universal Aumento na variagao do
feminino
Cordeiro, GF 2010 Dissertagéo durante a Voz profissional - coeficiente de contato glético
Eletroglotografia
execugao . TVSLg Método de sons com TVSLb e TVSLg
Sem queixas
) facilitadores Aquecimento vocal
vocais ou
Maior coeficiente de contato em
alteragdes
TVSLb em forte intensidade
laringeas
Aumento progressivo da
N-43
intensidade vocal a partir de 1
Avaliagdo vocal minuto
Avaliagao Sexo feminino
Azevedo, LL et Artigo antes e apos 5 minutos
2010 L . TVSLg Avaliagdo Néo refere Nao especificam Aumento da fye diminuigdo do
al aplicagdodas Sem queixas ) (1+2+2) ) .
) acustica ruido a partir de 3 minutos
técnicas vocais ou
histérico de
Melhor desempenho aos 3
disfonia
minutos
6 vezes de
Avaliagao vocal cada
Melhora do movimento muco-
N-32 +
Sons vibrantes ondulatério
Avaliagao Avaliagao 6 vezes de
Pereira, EC et . antes e apos Sexo feminino ; acustica Néo ) cadaem _ N .
2011 Artigo o Sons nasais 5 Nao especificam . Diminuigéo do jitter e shimmer
al aplicagdodas especificam sirene
técnicas Disfonia leve ou Laringoscopia +
Sobrearticulagido Fechamento glético completo
qualidade vocal 6 vezes de )
X Melhora da qualidade vocal
normal Autoavaliagéo cadaem
parabéns
N-68
Patologias de mucosa Resultados positivos em trato
Avaliagao
Sexo feminino Técnica das pregas vocais 15 vezes vocal com menos de 3 minutos
antes e apos |
Avaliagédo universal em 3 séries
Zimmer, V 2011 Dissertagao aplicagdodas . TVSLg . .
cni Sem queixas acustica Voz profissional com 30 Resultados em fonte gléticaa
écnicas
vocais e ETVSO segundosd partir de 3 minutos
alteragdes Aquecimento vocal e intervalo
laringeas
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Nodulo vocal

Pos-operatério de

N-27 laringe
Melhores resultados aos 5
Avaliagao Avaliagao vocal
minutos
Menezes, MH Artigo antes eapos || Sexo feminino Presbifonia
2011 TVsLg ETVSO 7 minutos
etal aplicagao Avaliagéo
Fadiga vocal aos 7 minutos
das técnicas Com nédulo acustica Paralisia
vocal
Voz profissional
Aquecimento vocal
20 vezes [ Diminuig&o de jitter para ambos
Avaliagao vocal ous os sexos
N-30 minutos
Avaliagao para Diminuigéo de shimmer para
Avaliagao TVSLb ou
Sexo masculino acustica LesGes de massa homens mulheres
Pimenta, RA et Artigo antes e apos TvSLg
2013a e feminino Néo especifica
al aplicagao
Laringologia de Voz profissional 10vezes | Contato suave entre as pregas
das técnicas Som basal
Sem alteragdes alta velocidade ou3 vocais
laringeas minutos
Quimografia para Diminuigéo do coeficiente de
mulheres | contato entre as pregas vocais
Contato suave entre as pregas
20 vezes vocais
Avaliagao vocal ous
N-15 minutos Diminuigéo do coeficiente de
Avaliagao para velocidade na fase de
Avaliagao
Sexo masculino acustica homens aproximagéo da mucosa no
Pimenta, RA et Artigo antes e apos TVSLb ou Aquecimento vocal
2013b e feminino ETVSO ciclo vibratorio
al aplicagao TvsLg
Laringologia de 10 vezes
das técnicas Disfonias
Sem historico de alta velocidade ou3 Diminuigéo do coeficiente de
disfonia minutos fechamento do ciclo vibratorio
Quimografia para
mulheres Aumento do coeficiente de
abertura do ciclo vibratério
LaxVox
Voz profissional
Diminuigéo do coeficiente de
Fonagao em
N-23 X contato em TVSLb
canudo Fadiga vocal
Avaliagio
Avaliagao Sexo masculino Variabilidade do coeficiente de
Andrade, PA et Artigo TVSLb acustica Paresia de pregas 4
2014 durante a e feminino ETVSO contato durante a técnica
al _ vocais por leséo do segundos
execugao
TvSLg Eletroglotografia nervo recurrente
Sem queixas Aumento da fo
vocais
Humming Nodulos
Efeito massagem na laringe
Méos em concha
N-10
Aumento da interagéo fonte-
Disfonias
Cantores fitro
hipercinéticas
Estroboscopia
Avaliagao Sexo masculino TVSLb Massagem em pregas vocais
Cordeiro, GF et Artigo Edema em pregas
2015 durante a e feminino ETVSO T™F
al ~ Eletroglotografia vocais o N .
execugao TVsLg Variagdes de amplitude do sinal
Sem queixas eletroglotografico
N Pos-operatorio em
vocais ou .
pregas vocais
alteragdes Periodicidade da forma de onda
laringeas
N-4 Aumento do nivel de pressao
sonora e fluxo aéreo
Cantores
Fonagao em
Aumento no coeficiente de
Avaliagao canudo Avaliaggo Aquecimento vocal
Sexo masculino fechamento glético
Dargin, TC Artigo antes e apos aerodinamica
2015 e feminino ETVSO 2 minutos
Searl, J aplicagao TVSLb Disfonias
Diminuigéo da resisténcia
das técnicas Eletroglotografia hipercinéticas
Sem histérico de laringea apés a TVSLg
TvSLg
disfonia ou
alteragdes Resultados variaveis entre os
laringeas sujeitos
N-4
Diminuigéo da constricgdo
médio-lateral de vestibulo
Cantores
Fonagao em
canudo Diminuigéo da constricgo da
Dargin, TC X Avaliagao Sexo masculino .
Artigo 3 séries faringe
DeLaunay, A | 2016 durante a e feminino Estroboscopia ETVSO Aquecimento vocal
TVSLb em TMF
Searl, J execugao
Redugéo do esforgo fonatorio
Sem histérico de
TvSLg
disfonia ou
Aumento da amplitude de onda
alteragdes
mucosa
laringeas
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Com o objetivo de tornar esta revisdo mais
didatica, os resultados estdo dispostos em tdpicos,
a saber: classificagdo, principais indicacdes, re-
sultados clinicos e tempo de execugdo da técnica.

Classificag¢do
Embora também seja classificada como técnica de
sons vibrantes, incluida no método de sons facilita-
dores,>*>° na maioria dos estudos, a técnica de vibra-
¢do sonorizada esta inserida nos Exercicios de Trato
Vocal Semiocluido (ETVSO), que promovem oclu-
sdo parcial do trato vocal durante sua execugdo. '3
Sdo também considerados ETVSO: fonagio
em tubos de ressonancia, fona¢do em canudo,
humming, consoantes nasais, maos em concha,
fricativos sonoros, finger kazoo, entre outros.”*2
A despeito disso, estudo de revisdo de-
monstrou que a vibracdo sonorizada de la-
bios ou lingua e a fonacdo em tubos de res-
sonancia foram as técnicas mais estudadas.”!
Ressalta-se o estudo que propds a divisdo dos
ETVSO em dois grandes grupos: estavel e flutu-
ante, considerando as diferengas fisiologicas. No
grupo estavel (técnicas de maos em concha, hum-
ming ¢ fonagdo em canudo) ha apenas uma fonte
vibratoria primaria (pregas vocais), que associada a
obstrugdo parcial constante do trato vocal, propicia
alta reatancia positiva e consequente fonagao fluida.
Jano grupo flutuante (TVSLb, TVSLg e LaxVox
- fonagdo por tubo de ressonancia de silicone em
recipiente com agua), caracterizado pela presenga
de duas fontes vibratorias (pregas vocais e labios,
lingua ou agua), a segunda promove “efeito massa-
gem” no trato vocal que cria reatancia positiva menor
e fonag¢@o menos fluida em comparagéo ao primeiro
grupo.’® A utilizagdo dessa proposta de divisdo,
no entanto, ndo foi observada em outros estudos.

Principais indicagoes
Os ETVSO séo utilizados em larga escala,
principalmente por agdo direta de modificagdes
na fonte sonora, na transmissao do trato vocal € na
interagdo de ambos.'® Sua aplicagdo tem como obje-
tivos produzir economia de energia, diminuicao de
trauma mecanico ¢ normalidade na intensidade vo-
cal, obtendo-se, assim, qualidade vocal ressoante,
com vibragéo eficiente e suave das pregas vocais. "
O principal motivo para a utilizagdo de exer-
cicios vocais que aumentam a pressao supraglo-
tica e assim diminuam a pressdo transglotica, ¢ a
possibilidade de alcangar a sensagdo de voz mais

econdmica ¢ eficiente, ou seja, poténcia maxima
com o minimo esfor¢o.'? Na disfonia ocupacional,
essa relagd@o torna-se imprescindivel, visto que se
deve produzir uma voz com intensidade necessaria
¢ minimo trauma mecanico possivel em pregas
vocais.'” O mesmo se aplica aos casos de abuso
vocal consequente a intensidade muito forte.'
Geralmente, os ETVSO sdo aplica-

dos em disfonias hipercinéticas, no entanto,
se mostram eficientes no trabalho terapéuti-
co para aquecimento e aperfeicoamento vo-
cal, hipernasalidade e hipofuncdo laringea.?!
No que se refere exclusivamente a vibragao
sonorizada de labios e lingua, um estudo cons-
tatou que 60% dos fonoaudidlogos americanos
utilizavam essa técnica em pacientes com disfonia
decorrente de tensdo muscular, por a conside-
rarem eficaz na redugdo da hiperfungdo. Dessa
forma, a vibragao de labios ou lingua constitui
uma das técnicas mais utilizadas na clinica vo-
cal, principalmente em disfonia hipercinética.*
Varios autores também defendem sua utilizagao
em patologias em mucosa de pregas vocais.>”%2?
Os artigos analisados nesta revisao de literatura
ndo descrevem contraindicacdes da técnica de
vibracdo sonorizada de labios e lingua. Porém, a
despeito da consagrada utiliza¢do na clinica vocal,
em praticamente todos os tipos de disfonia (hipo
ou hipercinética),>*%%° ha registro de néo a utilizar
em quadros inflamatoérios agudos e pds-cirurgico
imediato de laringe ?2. Por outro lado, e de encontro
ao dito acima, outros autores sugerem sua indicacao
em casos de laringite aguda, gripes ou resfriados,
bem como em pos-operatorio de pregas vocais.>>?
Na pratica clinica a TVSLg e TVSLb

sdo utilizadas isoladamente, em conjunto, as-
sociadas a outras técnicas ou incluidas em
programas especificos de reabilitagdo.
O Programa Integral de Reabilitacdo Vocal
(PIRV), voltado a quadros de disfonia compor-
tamental, teve como objetivo melhorar a pro-
dugdo vocal ¢ a qualidade de vida do individuo
no que se refere a voz.>* Nessa perspectiva, os
autores defenderam que o desenvolvimento
de protocolos terapéuticos especificos como o
PIRV, proporciona pratica clinica baseada em
evidéncias e potencial de reprodutibilidade em
outros cenarios. Percebe-se nesse protocolo,
énfase as técnicas de TVSLb e TVSLg, haja
vista sua frequéncia nas seis sessdes propostas,
além de serem orientadas nos exercicios diarios.
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Muitos estudos comprovaram a eficacia da
TVSLb ou TVSLg em relagdo aos efeitos vocais
e/ou laringeos imediatos.>>78:16-182630 Entretanto, a
analise de sua efetividade na clinica vocal é escassa.’

Resultados

Os ETVSO modificam a impedancia actstica
e geram ressonancia retroflexa capazes de afastar
as pregas vocais durante a vibragdo, reduzir os
riscos de trauma fonatorio, equilibrar as pressdes
sub e supragloticas e promover economia vocal. 2!

A vibragdo sonorizada de labios e lingua
aumenta a impedancia do trato vocal, resultando em
inércia da coluna de ar interna, denominada de rea-
tancia inertiva, que favorece a vibracao das pregas
vocais.!? Exercicios de impedancia no trato vocal
proporcionam aumento da loudness (impressao de
intensidade) sem sobrecarga vocal ou fechamento
glotico intenso.'’ Essa impedancia afeta o pulso do
fechamento glotico e modifica as caracteristicas
oscilatorias das pregas vocais.® A TVSLg ajuda
também a liberar a tensdo da faringe, reduzindo o
esforgo fonatoério devido a promogao de vibragao
intensa em todo o esqueleto cartilaginoso.'?

O “efeito massagem” obtido através da TVSLg
¢ TVSLDb decorre da modificagdo na pressao intrao-
ral, que mobiliza trato e pregas vocais em vibragao
suave, relaxando a tensdo muscular excessiva, além
de melhorar a circulagio do fluido no tecido.>!*%

Para fins didaticos, os principais estudos que
analisaram a TVSLb e TVSLg, serdo descritos em
seguida, por ordem cronologica de publicagdo.

O primeiro analisou a TVSLg sob os aspectos
dos efeitos acusticos e das imagens do trato vocal
em fonoaudidlogas sem queixas vocais. A técnica
foi executada por um minuto e 30 segundos, durante
arealizagdo da nasolaringofibroscopia. Os resulta-
dos ndo demonstraram melhora do fechamento glo-
tico nem modificagdo da frequéncia fundamental;
porém, houve aumento de harmonicos e melhora
significativa no tracado espectrografico. Dessa
forma, a autora concluiu que, em sua populacao
de estudo, a TVSLg mostrou resultados distintos
da literatura no que se refere principalmente ao
fechamento glotico.®

Os efeitos vocais imediatos da TVSLb em
idosos foram observados em outra pesquisa, cuja
execucdo também foi de um minuto e 30 segundos.

Foram avaliados parametros de tipo de voz, resso-
nancia, pitch (impressdo de frequéncia), loudness
e articulagdo, com o favorecimento da coaptagdo
gldtica e equilibrio entre forcas aerodindmicas da
respiragdo ¢ mioelasticas da laringe. Os achados
revelaram que as vozes dos participantes melhora-
ram, principalmente quanto a loudness e qualidade
vocal.”’

A TVSLD interfere também no coeficiente
de fechamento gldtico, observado através da
eletroglotografia (EGG) em cantores liricos. Os
autores consideraram a vibracdo de labios o tnico
exercicio vocal que provocou rapida alternancia de
posicdo de oclusdo e ndo oclusdo de labios, sem
modificagdo de tonus. Esse evento cria uma frequ-
éncia adicional de vibracao, inferior a das pregas
vocais, capaz de modificar a pressdo aérea no trato
vocal e equilibrar a pressdo subglética e o fluxo
de ar necessario a emissao vocal suave. Durante a
TVSLDb, o coeficiente de contato glotico diminuiu
de 40% a 50% em comparag¢do a fonagdo normal,
comprovando, assim, a atuacdo do exercicio na
redugdo da aducao glotica.'®

A despeito disso, em outro estudo realizado
também com cantores liricos, os autores analisaram
o coeficiente de contato glético durante realizagdo
de vibragao de labios, vibragao de lingua e emissao
da vogal /€/, através de EGG. Os autores conclu-
iram que as oscilagdes no quociente de contato
glotico foram semelhantes nas duas técnicas de
vibrag¢do sonorizada, em intensidade normal.’ No
entanto, quando realizadas em intensidade ele-
vada, a TVSLD apresentou coeficiente de contato
superior.>'®

Outro estudo, cujo objetivo foi analisar o
efeito imediato da aplicag@o de trés técnicas vocais
associadas, incluindo os sons vibrantes de labios
e lingua revelou que essas técnicas se mostraram
efetivas em vozes femininas normais ou levemente
alteradas, sendo inclusive, capazes de proporcionar
significante melhora imediata na qualidade vocal e
na configuragdo glética.>*

Apesar de utilizarem as técnicas de vibragao
de labios e de lingua associadas as técnicas de
sons nasais e sobrearticulagdo, sem registros ou
analises dissociadas, os autores evidenciaram
melhores resultados nos pardmetros vocais ava-
liados durante a vogal sustentada, quando com-
parados a fala articulada. Argumentam que essa
diferenga foi provocada pela agdo da técnica de
vibrag¢do, que promoveu melhora do movimento

@ Disturbios Comun. S&o Paulo, 28(3): 581-593, setembro, 2016



Técnica de vibragdo sonorizada de labios e lingua: revisdo de literatura

muco-ondulatoério das pregas vocais, influenciando,
assim, diretamente a produgdo sonora ao nivel
gldtico, em detrimento as modificagdes no trato
vocal, necessarias a melhora efetiva na qualidade
da voz durante a fala articulada.?

Um dos estudos foi desenvolvido para identifi-
car os efeitos imediatos das vibragdes sonorizadas
(labios ou lingua) e do som basal em individuos
saudaveis.?® Nessa pesquisa, os participantes
escolheram a TVSLb ou TVSLg de acordo com
sua habilidade em realizar a técnica. Os autores
apontaram mudancas significativas de diminuicao
de jitter para ambos os sexos e a de shimmer apenas
em mulheres. Esses dados indicam efeito imediato
das vibragdes sonorizadas com menor perturbacao
média do sinal de voz em relagdo a variacgao da fre-
quéncia e da amplitude. Como resultado da técnica
de vibragdo, encontraram diminui¢do do esforgo
fonatorio, aumento da eficacia na produgdo da voz e
contato suave entre as pregas vocais, também para
o sexo feminino.

A partir desses resultados, os autores sugerem
a utilizagdo da técnica de vibragdo sonorizada em
objetivos terapéuticos para melhorar a resisténcia
vocal, proporcionar vibragdes mais periddicas e
suavizar o contato entre pregas vocais, podendo ser
utilizadas tanto em pacientes com lesdes de massa,
como em individuos com uso ocupacional da voz.?

Esse mesmo estudo identificou os efeitos
imediatos das vibragdes sonorizadas em pregas
vocais saudaveis, por meio de analise de qui-
mografia ultrarrapida. Os autores analisaram as
pregas vocais de acordo com o tempo das fases da
quimografia (abrindo, aberta, fechando e fechada),
sendo calculados os coeficientes de fechamento,
abertura e velocidade. Os resultados demonstraram
mudangas significativas nos padrdes vibratorios
de pregas vocais femininas com diminui¢do na
velocidade de aproximagdo da mucosa ¢ do tempo
em que permanecem fechadas, além do aumento
no tempo em que se mantém abertas. Dessa forma,
identificam o contato suave entre as pregas vocais
como efeito imediato das vibragdes sonorizadas
(labios ou lingua) em vozes femininas saudaveis.
No sexo masculino, os resultados encontrados
foram semelhantes. O uso da técnica de vibragao
sonorizada de 1abios ou lingua na terapéutica fono-
audioldgica proporciona, portanto, mudangas no
comportamento dos padrdes vibratorios de pregas
vocais, com reducdo de trauma mecanico de tecidos
durante a fonag¢do.!”

Recentemente, foi publicado estudo demons-
trando que a fonagdo em canudo, TVSLbe TVSLg
proporcionaram modifica¢des aerodinamicas e
laringeas imediatamente apos a execucgdo dos
exercicios em quatro cantores liricos profissionais,
reduzindo o impacto imediato na fung@o laringea
com consequente economia vocal.” Em outro
momento, através da mesma amostra, os autores
compararam as modificagdes na atividade larin-
gea geradas a partir de cada técnica.?® Apesar dos
beneficios observados durante a intervengao, foram
registrados resultados individuais distintos entre os
participantes, com inviabilidade para comparar e
definir a mais eficiente entre as trés técnicas. Nao
obstante, alguns registros isolados demonstraram
que TVSLb e TVSLg apresentaram maior nlimero
de respostas positivas nos participantes, em detri-
mento a fonag¢do em canudo, com notavel redugdo
do esfor¢o fonatério durante sua realiza¢do.?

Tempo de execugdo

Outro aspecto importante em relacdo aos
exercicios vocais ¢ o tempo ideal de execucdo
das técnicas. Alguns efeitos negativos provocados
pelo periodo de realizacdo dos exercicios podem
caracterizar quadro de fadiga vocal,’ prejudicar o
desempenho esperado e até causar danos a voz do
individuo.* Dessa forma, o tempo de execucao das
técnicas vocais deve ser embasado em estudos que
fornecam conhecimento acerca da duracdo ideal
para sua realizagdo.”

Um estudo analisou os efeitos vocais e larin-
geos da TVSLg de acordo com o seu tempo de
execucdo, em adultos de ambos os sexos, sem
historico de disfonia.® Foram realizados registros
vocais e laringeos antes da execucdo da técnica
e apods o primeiro, o terceiro, 0 quinto e o sétimo
minutos. Os autores observaram diferentes res-
postas entre os sexos. As mulheres apresentaram
melhores resultados vocais a partir do terceiro
minuto, enquanto os homens somente a partir do
quinto. Tanto homens quanto mulheres referiram
aumento de sensacdes negativas a partir desses
tempos. Quanto aos aspectos laringeos, os resul-
tados significantes aconteceram a partir do terceiro
minuto, caracterizados por aumento da amplitude
de vibragdo mucosa nos homens ¢ melhora de
fechamento glotico nas mulheres.

Os autores concluiram que o tempo de execu-
¢ao da TVSLg interfere diretamente nos resultados
vocais, devendo ser cuidadosamente considerado
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como recurso terapéutico. Assim, sugerem que
essa técnica seja aplicada pelo tempo maximo
de trés e cinco minutos em mulheres e homens,
respectivamente.

Por outro lado, outras pesquisas verificaram
a eficacia da TVSLg em relacdo ao impacto vocal
e laringeo e as sensagdes surgidas a partir de
sua execucao, correlacionando-as a duragdo do
exercicio.®*® Assim, foram aplicadas trés séries
de 15 repetigdes da TVSLg, em tempo maximo
de fonacdo individual, com repouso intercalado
de 30 segundos. Os resultados consideraram que
a aplicacdo promove modificagdes vocais e larin-
geas, comprovando a eficacia da técnica sobre a
fonte glética e o filtro ressonantal em mulheres
sem queixa vocal. Ademais, houve aumento da
frequéncia fundamental, melhora da espectrografia
de bandas larga e estreita e do fechamento glotico,
além de maior amplitude e simetria de vibragdo da
mucosa de pregas vocais.

As autoras reforcam que a melhora do foco
ressonantal vertical, a diminui¢do dos ruidos do
espectro do sinal laringeo ¢ o aumento do nimero
de harmonicos encontrados sdo decorrentes da
potencialidade de proje¢@o vocal para cima e para
fora, proporcionada pela técnica. Ressaltam ainda,
sensacdes positivas em 58% dos participantes, além
de melhora significativa da constric¢do medial do
vestibulo para um dos sujeitos, conforme o aumento
do tempo de execugdo da técnica.*

Da mesma forma, outro estudo descreveu o
tempo de vibragdo lingual sonorizada e qualidade
vocal em mulheres sem alteragdes vocais ou larin-
geas.” As participantes desse estudo também reali-
zaram a técnica em trés séries de 15 repeti¢des, em
tempo maximo de fonagdo confortavel, com tom
e intensidade habituais e 30 segundos de repouso
passivo entre cada série. Os resultados mostraram
aumento da f0 e sua estabilidade (vf0); melhora de
jitter e propor¢do ruido-harménico (NHR) em trés
minutos de execugdo, além de resultados positivos
significantes nos espectrogramas de banda larga
¢ banda estreita e predomindncia de sensagdes
positivas. Os achados reforgam que a TVSLg
proporciona resultados positivos em fonte glotica
a partir de trés minutos de execuc¢do, e, em trato
vocal, antes mesmo desse tempo.

Mulheres sem alteracdes laringeas ou vocais
participaram de estudo que teve como objetivo veri-
ficar o tempo ideal de execucdo da TVSLg neces-
sario para interferir nas medidas de perturbagdo

do ciclo vibratério das pregas vocais em curto
prazo, da frequéncia fundamental (f0) e da inten-
sidade vocal. ¥ Como resultados em relagdo ao
tempo de execucdo da técnica, os desempenhos
obtidos foram especificos quanto aos parametros
analisados, a saber: aumento na f0, a partir de trés
minutos; aumento da intensidade vocal, a partir de
um minuto; e, diminuic¢do do ruido, apenas a partir
do terceiro minuto. Ao final do estudo, os achados
sugerem que o tempo de realizacdo ideal na pratica
fonoaudiolodgica seja de trés minutos, relacionando-
-o com a melhora efetiva dos parametros estudados.

Ja em mulheres com noédulo vocal e grau
de disfonia leve ou moderada, houve registro de
respostas efetivas aos cinco minutos de aplicagao
da técnica, caracterizadas por predominancia de
resultados positivos como melhor qualidade vocal,
diminuicdo de rouquidao, soprosidade e ruido,
além da elevacao de pitch, frequéncia fundamen-
tal (f0) e niveis de proporcdo sinal glético/ruido
excitado (GNE). Por outro lado, registra-se que a
execucao da TVSLg por sete minutos, desencadeou
aumento de tensao e sinais de fadiga vocal, demos-
trando tempo excessivo de realizacdo da técnica.
Concluiram, assim, que o tempo de execucao
da TVSLg em mulheres disfonicas interfere nos
resultados decorrentes, principalmente por ajustes
musculares e funcionais, que modificam os pontos
de tensdo das pregas vocais, melhoram sua regu-
laridade vibratoria, redistribuem a pressao aérea e
diminuem o atrito na regido dos nddulos.

Conclusao

Os principais resultados encontrados a partir
desta revisao foram:

* A classificagdo da técnica de vibracao
sonorizada de labios e lingua como exercicio do
trato vocal semiocluido.

* O tempo de execugao ideal do exercicio
por trés minutos, em ambos 0s sexos; ou trés séries
de 15 repeti¢cdes com intervalos de 30 segundos,
em mulheres.

* Autilizagdo da técnica proporciona: sua-
vizagdo do contato entre as pregas vocais; reducao
do esfor¢o fonatdrio; relaxamento da tensdo mus-
cular excessiva; equilibrio das pressoes sub e supra
glotica; coordenagdo pneumofonoarticulatoria;
mobilizagdo da mucosa das pregas vocais; melhora
do movimento muco-ondulatério; periodicidade
vibratoria; melhora da circulagdo do fluido no
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tecido das pregas vocais; maior resisténcia vocal;
e redugdo do risco de trauma fonatorio.

e A técnica de vibragdo sonorizada de
labios e lingua tem como principais indica¢des o
uso ocupacional da voz, o aquecimento vocal, as
disfonias hipercinéticas e as lesdes de massa em
pregas vocais.

A necessidade eminente de embasamento fisio-
logico relacionado a utilizagdo das técnicas vocais
tem aumentado gradativamente as pesquisas que
estabelegam sua eficacia. Nao obstante, existem
lacunas importantes no que se refere a utilizagao
das técnicas de vibragao de labios e lingua na cli-
nica vocal. A base empirica estd sendo conduzida
para que sejam analisadas modificagdes vocais e
laringeas através de evidéncias cientificas precisas
e controladas, em situagdes clinicas especificas e
bem delimitadas, como em pacientes com lesdes
de origem fonotraumatica.
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