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“No tengo ninguin talento especial.

Sdlo soy apasionadamente curioso.”

Einstein (1952)
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La voz es un instrumento de comunicacién que permite la relacién con otras
personas. Es la herramienta fundamental de algunas profesiones, como los docentes.

Objetivo: Analizar las técnicas de higiene vocal que aplican los docentes del
nivel primario del distrito de Alte Brown en 2021 y la percepcion sobre las cualidades
de su voz, a partir del uso del barbijo.

Materiales y métodos: Investigacion descriptiva, no experimental y
transversal. Se trabajé sobre una muestra conformada por 15 docentes del nivel
primario del distrito de Almirante Brown, mediante una encuesta online mixta.

Resultados: La totalidad de los encuestados utilizan el tapaboca o barbijo, en
forma unica o combinado con mascara de acetato o gafas. Producto de ello, deben
aumentar el volumen de su voz para el dictado de la clase, experimentando algun tipo
de malestar durante o al finalizar la misma, como dolor de garganta, disfonia,
carraspera, dolor de cabeza. Ninguno realizé una consulta con el fonoaudiélogo, por
miedo al contagio de Covid- 19, por no considerarlo necesario, o porque el fin de
semana recuperan su voz. Entre las técnicas de higiene vocal mas utilizadas
mencionaron impostar la voz, evitar gritar, hablar en tono medio, vocalizar y articular
sin gritar,evitar el carraspeo brusco y sonoro. La percepcion que tienen de su voz al
finalizar la jornada es de una voz cansada, débil, con poco volumen.

Conclusion: Los docentes encuestados, a partir de la utilizacién del barbijo
implementaron algunas técnicas de higiene vocal y a pesar de percibir una voz
cansada, débil con poco volumen al finalizar su jornada laboral no consideraron

necesario realizar una consulta con un fonoaudiologo.

Palabras claves: Tapaboca o barbijo; Covid- 19; Voz; Higiene vocal,

percepciéon de la voz.



The voice is an instrument of communication that allows the relationship with

other people. It is the fundamental tool of some professions.

Objective: To analyze the vocal hygiene techniques applied by teachers at the
primary level of the Alte Brown district in 2021 and the perception of the qualities of

their voice, based on the use of the mask.

Materials and methods: Descriptive, non-experimental and cross-sectional
research. We worked on a sample made up of 15 teachers from the primary level of the
Almirante Brown district on the vocal hygiene techniques they apply and the perception
of the qualities of their voice from the chinstrap, through a mixed online survey.

Results: 100% of those surveyed use the mask or chinstrap, alone or
combined with an acetate mask or glasses. As a result, they must increase the volume
of their voice for the dictation of the class, experiencing some type of discomfort during
or at the end of it, such as sore throat, dysphonia, hoarseness, headache. None made
a consultation with the speech therapist, for fear of contagion from Covid-19, or
because they did not consider it necessary because they recover their voice over the
weekend. Among the most used vocal hygiene techniques, they mentioned imposing
their voice, avoiding shouting, speaking in a medium tone, vocalizing and articulating
without shouting, avoiding sudden and loud throat clearing. The perception they have
of their voice at the end of the day is of a tired, weak voice, with little volume.

Conclusion: Teachers at the elementary level of the Alte district. Brown in
2021, from the use of the chinstrap, they implemented few techniques of vocal hygiene
and despite perceiving a tired, weak voice with little volume at the end of their working
day, they did not consider it necessary to consult a speech therapist

Keywords: Mask or chinstrap; Covid-19; Voice; Vocal hygiene, voice perception
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Ley Nacional N° 27.568/2.020, en su art 2- Cap 2 establece que:

“Se considera ejercicio profesional de la fonoaudiologia a las siguientes
actividades: promocion, prevencion, estudio, exploracion, investigacion, evaluacion por
procedimientos subjetivos y objetivos que permitan el diagnéstico, pronéstico,
seguimiento, tratamiento, habilitacion y rehabilitacion de las patologias de la
comunicacion humana en las areas de: lenguaje, habla, audicién, voz,
fonoestomatologia entendida como funciones orales de succién, masticacion, sorbicion
y deglucion para el transito de la saliva y las relacionadas con la ingesta de la
alimentacion, e intervencion temprana entendida como acciones de neurohabilitacion
para desarrollar las funciones que sustentan la comunicacion y el lenguaje.”

Por lo cual, la fonoaudiologia es una disciplina de trabajo relacionada con el
area de la salud. Se encarga de la prevencion, evaluacion, diagnostico y tratamiento
de los procesos normales y patolégicos de la comunicacion humana. Del mismo modo
el XXV Congreso de Logopedia, Foniatria y Audiologia establece que su desempefio
es el promover, detectar y realizar los tratamientos de diversas patologias que afecten
el lenguaje, el habla, deglucién, audicion y voz humana (Martinez, 2006: 13)%. Asi
mismo, es una disciplina cientifica con sustento en las Ciencias Bioldgicas y
Humanisticas que comprende la voz, la audicion y el lenguaje. (Trovato, 2018: 19)°

La fonoaudiologia abarca el lenguaje, la voz y la audicién, se encarga de
evaluar, diagnosticar y tratar las areas de comunicacién y sus trastornos del habla y la
audicién. Su propdsito es diagnosticar para establecer las habilidades de
comunicacion y/o perfeccionarlas. Para la Doctora Soprano, brindar un buen
diagnéstico es un desafio que permitira a los profesionales encaminar un tratamiento
(Soprano, 2011: 10)*. Del mismo modo, Gil- Cardero expresa que entre un 5% y un
10% de la poblacion (Gil- Cardero, 2013: 15)° experimenta algun tipo perturbacion de
la voz por lo que es fundamental diagnosticar para su prevencion.

El profesional que se encarga de tratar a las personas con alteraciones de la

audicién, el lenguaje, la voz, el sistema vestibular, la motricidad orofacial y la

! La Ley Nacional N° 27.568 viene a actualizar la ley 17.132 del aio 1967, que regulaba la
profesion del fonoaudidlogo como una modalidad de colaboracion con la medicina. Con esta
ley se jerarquiza la actividad profesional brindando un marco legal auténomo, con terminologia
mas apropiada y especifica.

2 En el XXV Congreso de Logopedia, Foniatria y Audiologia. Granada: Espafia, 2006 determina
las areas de incumbencia de la fonoaudiologia en distintos lugares del mundo.

* Especifica los tres campos de accion de la fonoaudiologia y su relacidn con otras ciencias.

* Para la Dra. Soprano es fundamental realizar un buen diagnéstico a fin de poder establecer el
tratamiento mas adecuado a cada paciente. Cada paciente es Unico.

5 Manifiesta que es fundamental trabajar con la prevencién en el cuidado de la voz,
especialmente con el grupo etario de 25 a 45 anos.



deglucién, es el fonoaudidlogo. Atiende a personas de distintas edades y las ayuda a
establecer las habilidades de comunicacién o a perfeccionarlas.

Dota a sus pacientes de estrategias de comunicacion y ayuda a comprenderlas
de manera util para que las apliquen en su vida diaria. Algunos trabajan de manera
individual y otros forman parte de equipos multidisciplinares desde diferentes areas.

La voz es el canal de comunicacion interpersonal que permite hablar. Es
producto de una serie de acciones combinadas (Garcia, 2008: 10)®, una interaccion
coordinada por el sistema neurolégico central y periférico donde intervienen un
conjunto de sistemas tales como la neuromuscular respiratorio, fonatorio, auditivo,
endocrino, resonancial, entre otros. (Farias, 2018: 20)’

Es la herramienta fundamental de algunas profesiones, como por ejemplo, en
el caso de los cantantes, oradores, locutores y docentes entre otras. Es muy comun
denominar profesionales de la voz a estas personas que se ganan la vida utilizando la
misma como su herramienta de trabajo basica. Sin embargo, cabe diferenciar entre la
voz profesional y la voz ocupacional. Si se habla de una voz profesional se hace
referencia a una persona que se ha entrenado para un uso especifico de su voz, como
por ejemplo los cantantes, actores, locutores; mientras que la voz ocupacional es la
utilizada en distintas profesiones o trabajos donde dichos profesionales no han
recibido entrenamiento previo para su uso y cuidado, como es el caso de los docentes,
sacerdotes entre otros. (Figueredo Ruiz, 2016: 3)°

En virtud de lo anterior, se plantea el siguiente problema de investigacion

¢, Cuales son las técnicas de higiene vocal que aplican los docentes del nivel primario
del distrito de Alte Brown en 2021 y la percepcion sobre las cualidades de su voz, a
partir del uso del barbijo?

El objetivo general es:

Analizar las técnicas de higiene vocal que aplican los docentes del nivel primario del
distrito de Alte Brown en 2021 y la percepcion sobre las cualidades de su voz, a partir
del uso del barbijo.

Los objetivos especificos son:
e Determinar el grado de informacién sobre técnicas de higiene vocal que

poseen los docentes.

® Menciona en su obra “Materiales para cuidar mi voz” como la voz es consecuencia de una
accion combinada de distintos 6érganos del cuerpo.

7 Para Farias se ponen en marcha varios engranajes que trabajan en conjunto para poder
obtener la produccion vocal.

¢ Quienes utilizan la voz ocupacional no cuentan con las herramientas para poder cuidar y
proteger de las lesiones que se producen por el abuso o mal uso de la voz
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Examinar las técnicas de higiene vocal que aplican los docentes del nivel
primario.
Indagar la percepcion sobre las cualidades de su voz, a partir del uso del

barbijo durante la clase y al finalizar la jornada laboral.
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El aparato fonador es un conjunto de érganos encargados de interactuar entre si para
generar y ampliar el sonido que se produce al hablar. Se pueden distinguir tres grupos
diferentes de acuerdo a su accién: organos de respiracion como cavidades
infragléticas: pulmones, bronquios y traquea, 6rganos de fonacion, cavidades gléticas:
laringe, cuerdas vocales y resonadores nasal, bucal y faringeo y 6rganos de
articulaciéon como cavidades supragloticas: paladar, lengua, dientes, labios y glotis. Es
el encargado de la emision de la voz. Es decir, que para producir los fonemas actian
distintos sistema del organismo, como por ejemplo el neuromuscular, respiratorio,
fonatorio, entre si, en forma coordinada y el resultado de esto es la voz (Farias, 2020:
20)°.

Asi mismo, para abordar y comprender como llegan a los oidos los sonidos de
la voz es necesario comprender la conformacion de un sistema unico que actua
sincronizadamente por la accion de diversos subsistemas, por lo que el aparato
fonador no se encuentra solo, sino que parte del estudio de los érganos intervinientes.
La fisiologia de la fonacion estudia los mecanismos que llevan adelante la vibracion de
las cuerdas vocales, que al pasar por la faringe y la cavidad bucal se transforman en
un sonido de vocal o consonante, que llega a los oidos. La laringe y en especial las
cuerdas vocales son los dispositivos principales que participan en la produccién de la
voz. La voz es un proceso acustico y aerodinamico adaptable a las necesidades de la
comunicacion hablada. Comprender la vibracién vocal es necesario para una correcta
valoracion de los trastornos de la voz. Los patrones normales sirven para reconocer e
identificar las caracteristicas de la voz, para diagnosticarla y tratarla de manera
adecuada. La valoracion del comportamiento vibratorio de las cuerdas vocales
comienza con una perfecta comprensién de su estructura. (Farias, 2012: 23)"

La fisiologia de la fonacion comprende todos los dispositivos que permiten la
vibracion en el borde libre de las cuerdas vocales que se transformaran en vocales y

consonantes sonoras (Giovanni, 2014: 2)".

° Se divide el aparato vocal en tres partes: el sistema de fuelle pulmonar; siendo el aire que
ingresa y egresa de los pulmones responsable de impulsar la voz, el sistema emisor, donde se
produce la acustica del fonema e intervienen la laringe y las cuerdas vocales, y el sistema de
resonancia, por donde se exterioriza y amplian las ondas sonoras, cavidad nasal, oral y
faringea. Cada una de las partes trabaja en forma integrada.

0 E| profesional fonoaudiélogo debe explicar a sus pacientesel funcionamiento y estructura de
los 6rganos que intervienen para producir la voz. De este modo sera mas facil comprender los
cuidados y consecuencias del abuso o mal uso de la voz.

1 Es un mecanismo sonoro inicial que es filtrado de la faringe y de la cavidad bucal y se
transforma en vocales y consonantes sonoras. En el centro de la produccion de la voz se
encuentran la laringe y en particular las cuerdas vocales que son responsables de producir el
fonema.
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La voz es un instrumento de comunicacién que permite la relacién con otras
personas. La misma es producto de una compleja interaccién de los distintos 6rganos
del cuerpo. Por lo que se hace esencial mantener una adecuada calidad de vida, de
modo de garantizar su buen funcionamiento, especialmente aquellas personas que la
utilizan como herramienta de trabajo. La calidad de vida relacionada con la salud y la
voz de un paciente depende de las percepciones que tiene acerca del impacto de la
enfermedad y su tratamiento sobre su funcion fisica, psiquica y social. Lo que la hace
individual y muy poco probable de aplicar en otro paciente. De este modo, la voz es la
encargada de transmitir un mensaje explicito con palabras y otro que depende de las
pausas, la euforia, de la entonacion, que la hacen unica (Sanchez, 2021:22)"

Dependiendo de la calidad de vida de cada persona se puede diferenciar entre
lo que se considera una voz normal o eufénica y otra con patologias. Es importante
establecer a qué se hace referencia al momento de hablar de una voz normal, dado
que existen distintos tipos de voces, como de personas. En referencia a ella se pueden
establecer criterios comunes al momento de evaluar la voz tales como que haya un
equilibrio en la altura tonal, la intensidad, el timbre y la flexibilidad. A partir de estos
criterios quien manifieste algun tipo de alteracién o dificultad sera considerado como
voz patoldgica, diferenciandose de las demas voces considerando el grupo etario, el
sexo y grupo cultural, deduciéndose como sintoma de enfermedad o trastorno de la
comunicacion.

Por otro lado, es trabajoso establecer una voz usual porque no hay indicadores
especificos, sino mas bien; se utilizan parametros de referencia basados en el timbre
de la voz, el tono apropiado, el volumen adecuado y la flexibilidad correcta, porque la
diversidad de voces es amplia y su estandar dificil de establecer, y de este modo el
umbral que separa una de otra se hace poco visible y quien lo evalua lo hace teniendo
en cuenta la idiosincrasia del lugar (Corbeta, 2013: 237- 238)"

El término voz profesional u ocupacional hace referencia a la utilizacion de la
voz como herramienta de trabajo. Telefonistas, actores, cantantes y especialmente los
maestros son personas que emplean su voz para este fin, siendo estos ultimos uno de

los grupos profesionales mas afectados por el uso intenso de la misma. Al utilizar la

2 En su trabajo Sanchez establece que el estado de la salud de la voz depende en cierta
medida del conjunto de los érganos que actian en forma directa o indirecta para la produccién
de la misma. Asi mismo este estado de salud esta condicionado a la calidad de vida de cada
paciente, especialmente en aquellos que utilizan la voz como una herramienta de trabajo, como
por ejemplo los docentes y los locutores.

2 Cuando un paciente consulta por su voz es dificil esclarecer realmente si existe una patologia
porque solo se percibe su voz actual desconociendo cémo sonaba antes y tal vez lo que él
consideraba normal presentaba una anormalidad, porque muchas veces voces disfénicas son
consideradas agradables como también puede ser que algunas voces normales son
desagradables al oido.
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voz como herramienta fundamental para su labor profesional pueden incurrir en el mal
uso o abuso sufriendo distintos tipos de alteraciones que deberan ser tratadas por un
fonoaudiodlogo para evitar dafios mayores e irreversibles. Una caracteristica principal
tanto en el uso como el abuso de la voz es el movimiento exagerado de la musculatura
interior y exterior de la laringe, acompafada de una excesiva y violenta vibracién de
las cuerdas vocales. (Serra, 2014)*

De hecho, un abuso vocal hace referencia a una higiene vocal pobre y a
habitos que pueden ejercer un efecto traumatizante en las cuerdas vocales, como, por
ejemplo, chillar y gritar, vocalizaciones forzadas, hablar excesivamente, hablar de
manera abusiva, entre otros. Mientras que, un mal uso vocal hace referencia a un uso
incorrecto del tono y de la intensidad en la produccion de la voz. Entre las causas que
provocan el mal uso vocal se encuentran la utilizacion de una intensidad vocal elevada
al hablar en situaciones con altos niveles de ruido ambiental, los niveles elevados de
tono, una elevacion de la intensidad y del tono vocal.

En realidad, los maestros y profesores de los distintos niveles y modalidades
integran el grupo profesional de mayor riesgo de presentar enfermedades en su voz
por el uso prolongado en ambitos que muchas veces no reunen las condiciones
adecuadas para su labor y ante la presencia de ambientes ruidosos impactando en su
calidad de vida (Farias, 2018: 35)"

De este modo, la rehabilitacion de la voz es fundamental. La misma consiste en
la valoracion de la mecanica de la produccion vocal y en el establecimiento de ciertas
técnicas y ejercicios para restablecer la funcidon correcta de ella. Entre las
enfermedades que afectan la voz, se identifican la disfonia, las disfonias organicas, las
disfonias funcionales, las disfonias psicégenas, las disfonias traumaticas y la afonia.

Por lo tanto, la rehabilitacion vocal es fundamental para las personas que
utilizan la voz como herramienta de trabajo. Utilizar la técnica vocal mas conveniente
surge de establecer un buen diagndstico para la rehabilitacion (Coll, 2016: 16)'®

De hecho, es imprescindible tener un adecuado conocimiento sobre las
técnicas de higiene vocal especialmente cuando se utiliza la voz como una
herramienta de trabajo. Al hablar de técnicas de higiene vocal se hace hincapié en

aquellas pautas o normas que facilitan la prevencion de alteraciones de la voz

“ El movimiento brusco o exagerado de los labios, la mandibula, la boca al hablar o imitar la
forma de hablar de otra persona muchas veces gritando en forma regular y constante genera
lesiones que con el tiempo deberan ser atendidas por algun profesional.

> La Organizacion Internacional del Trabajo establece que los docentes estan en el grupo de
mayor riesgo de contraer enfermedades profesionales en relacion a su voz generando un
impacto en lo social, econdmico, profesional y personal.

¢ E| éxito depende ademas de la motivacién y disposicién del paciente.
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evitando la conducta de abuso o mal uso vocal. Se trata de que el paciente a través de
la higiene vocal y de las técnicas aprendidas pueda hacer frente a sus necesidades
vocales logrando obtener la mejor voz posible para poder comunicarse.

La alteracién de la voz se produce en personas que llevan mayor cantidad de
afios trabajando en la docencia, generalmente mujeres y en pacientes con
perturbaciones del suefo, zozobra y reflujo gastroesofagico (Cabrera Diaz, 2019: 4)"

Sobre todo, es fundamental tener conciencia que la voz es el instrumento por
excelencia para comunicarse con otras personas y que no siempre, se cuida
adecuadamente, por eso es necesario tener en cuenta distintas medidas de
prevencion. Al hablar de medidas de prevencion se hace referencia a la preparacion
con la que se busca evitar de manera anticipada, un riesgo o evento desfavorable con
un acontecimiento danoso. En este caso sera preservar el buen estado de la voz. Para
ello, se debe beber agua para mantener un buen estado de hidratacion de las cuerdas
vocales, evitar bebidas alcohdlicas, limitar el uso de la voz, no fumar, respirar
adecuadamente cuando se habla, utilizar micréfono para no sobreexigir la voz,
descansar no menos de 6 horas dias, no gritar, entre otras. En pocas palabras, no
hablar intentando superar el ruido ambiental, tomar agua con periodicidad, solicitar
silencio para comenzar a dictar la clase y otros, facilitan el cuidado de la voz (Rivas
Reyes, 2013: 6)*.

Las personas que utilizan la voz por periodos prolongados de tiempo, son las
mas expuestas a sufrir trastornos vocales. Estas personas por lo general, son
profesionales que utilizan la voz como su principal herramienta de trabajo, es el caso
de los docentes. Ante esto, es necesario realizar una evaluacion inicial para poder
determinar los habitos y costumbres que tenga la persona al usar la voz. Al hablar de
habitos y costumbres se valora el uso y las condiciones donde se utiliza la voz, como
por ejemplo, el tiempo en que utiliza la voz en forma continua, el tiempo de descanso
que brinda a la voz, las condiciones ambientales donde usa la voz, como la
temperatura, el polvillo del ambiente, los ruidos, el cuidado y atencion que le dé a la

voz ante un malestar.

7 El ejercicio de la docencia demanda un esfuerzo vocal mas importante que en otras
profesiones. Asi mismo, los centros de formaciéon docente no ensefian a realizar una adecuada
utilizacion de la voz al realizar su actividad o a emplear elementos que faciliten el cuidado de la
misma, y mucho menos, técnicas de higiene vocal.

® La prevencion es la herramienta fundamental para proteger y cuidar la voz de posibles
patologias que pudiese sufrir: respirar adecuadamente al hablar, mantener posturas
adecuadas, utilizar el tono 6ptimo, ni muy agudo ni muy grave, alejarse del polvo de la tiza
cuando se borra el pizarrén, entre otras, ayudan al cuidado y equilibrio de la voz.
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Por otro lado, por desconocimiento y sin querer, las personas lastiman su voz
por la forma en que la emplean en su dia a dia, sin prestar atencién al modo y a las
condiciones ambientales del lugar donde se encuentran (Scivetti, 2011: 13)*.

Ahora bien, ante la consulta de un paciente que utiliza diariamente su voz como
herramienta de trabajo, el profesional Fonoaudidlogo, luego de la evaluacion
correspondiente estara en condiciones de realizar un diagndstico y su posterior
tratamiento. El paciente recibe una devolucién de la entrevista en la que se le explica
el mal uso vocal registrado en su caso particular y los abusos vocales a los que puede
estar expuesto a diario. Se dara una serie de indicaciones algunas de las cuales son
generales para todos los pacientes y otras se adaptan a su caso particular.

Sobre todo, se explican los factores de riesgo vocal, donde se pueden distinguir
riesgos fisicos, como el ruido y la temperatura; riesgos quimicos, como materiales
especificos del entorno habitual; riesgos ergondmicos, con posiciones forzadas; y
riesgos psicosociales, producto del estrés, el uso vocal prolongado y las deficientes
técnicas vocales.

Por ende, los factores de riesgo vocal son fundamentales al momento de
realizar las indicaciones preventivas para el cuidado de la voz. Los factores de riesgo
deben evaluarse en el propio ambito de trabajo mas alla del cuestionario que se le
realice al paciente (Landazuri, 2010: 18)*. Las alteraciones de la voz constituyen uno
de los mas importantes problemas de salud en el personal docente. Los docentes son
quienes utilizan su voz como la principal herramienta de trabajo. El impacto de los
problemas de la voz en este sector tiene varias consecuencias: la primera, el
economico y los costos del sistema educativo, por el ausentismo y la discapacidad
laboral que generan largos periodos de discapacidad temporal y/o discapacidad
permanente; la segunda, sobre el proceso ensefianza-aprendizaje, donde los alumnos
sufren la ausencia del docente y muchas veces pierden dias de estudio; en tercer
lugar, los docentes afectados, por su discapacidad temporal o permanente, que segun
la gravedad los aleja de su actividad laboral diaria y en cuarto lugar, el presupuesto de
los docentes que realizan la suplencia. Por todo esto es necesario una intervencion
inmediata para evitar que se incremente el numero de trabajadores lesionados o

discapacitados por enfermedad ocupacional.

¥ La voz requiere del cuidado y la atencién como el resto de los érganos del cuerpo. Una voz
sana refleja salud. Hablar en voz alta, gritar, los cambios bruscos de temperatura pueden
alterar las condiciones normales de la voz, y sin el cuidado correspondiente puede producir
diversos tipos de alteraciones.

2 | os factores de riesgo deben ser evaluados de modo que se reflejen las condiciones reales,
dado que por medio de encuestas o cuestionarios muchas veces no lo hacen y tienen un
caracter subjetivo. El trabajo de campo se convierte en fundamental en estas situaciones.
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De hecho, las dificultades de la voz son producto de la labor profesional
docente y se necesitan medidas para evitarlas a través de campafas informativas y
una correcta educacion sobre los factores de riesgos vocales en su formacion
(Barrreto-Munévar, 2011: 412)*

No obstante, las causas de los desdrdenes de la voz son multiples,
generalmente la presencia esporadica de sintomas que comprometen la funcién vocal
no siempre es motivo de preocupacion, puesto que se le atribuye como causa una
enfermedad comidn como las infecciosas o virales que comprometen la via aérea
superior, la nariz, faringe y laringe, que regularmente ocasionan cambios en la voz. El
ejercicio docente conlleva una elevada carga de estrés, asi como la demanda de la
atencion para la ensefianza de los estudiantes reunidos en los escenarios de
aprendizaje; las horas de exposicioén al riesgo vocal, generalmente mas de 6 horas,
implican un cuidado de suma importancia, para lo que se le puede proveer una
capacitacion que le permita evitar el abuso vocal. El uso incorrecto puede exponerlo a
sufrir una alteracion anatémica o funcional de la laringe. Estos cambios en la voz
suelen ir acompafados de sensacion de sequedad en la boca, disfonia, afonias,
carraspeo, molestias al tragar, entre otras.

Por otro lado, la higiene y seguridad en el trabajo es la disciplina que estudia
las condiciones a las que estan expuestos los trabajadores para su mejoramiento
(César, 2019: 7)*

Los docentes hablan durante largas jornadas en aulas llenas de alumnos
donde la acustica no es la mejor, estan expuestos a diferentes temperaturas y a otros
factores externos, por eso se los reconoce como verdaderos atletas vocales. Por otra
parte, el rol docente no consiste solamente en la transmisién de conocimientos, sino
también en entablar un didlogo con el estudiante, lograr su atencion, motivarlo,
corregirlo; y todo esto se logra con el uso constante de la voz y los matices que se
entonan. En consecuencia, el uso profesional u ocupacional de la voz exige la
adaptacion de funciones fonatorias a las demandas dictadas por las circunstancias
laborales y la interaccién social. Cada tipo de profesion le exige a la voz unas
propiedades distintas, la docencia requiere un alto nivel de resistencia frente a la

fatiga.

2 Todos los afos un numero importante de docentes de los distintos niveles y modalidades
presentan alguna patologia en relaciéon a su voz, si bien, se considera una enfermedad
profesional no existen politicas sanitarias para trabajar en su prevenciéon, como tampoco en los
institutos de formacion docente se contempla una adecuada educacion sobre la higiene vocal.
Lo impacta en todo el sistema educativo.

2 Es importante avanzar sobre el estudio de las condiciones laborales para definir politicas
sanitarias de prevencion
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Asi mismo, el excesivo uso que se hace de la voz frecuentemente y el poco
cuidado que se le brinda, trae como consecuencia las primeras inasistencias docentes
convirtiéndose luego en enfermedades profesionales. Los factores de riesgo vocal que
entran en juego y que generan estas situaciones son: las condiciones propias del
ejercicio docente, factores relacionados con el entorno laboral; ruido, temperatura,
tamano del aula, acustica, quimicos y factores intrinsecos enfermedades, hipertensién
muscular, postura, estrés, emociones, habitos, propias de cada individuo. Por lo tanto
es fundamental que todas las instituciones escolares propongan a sus docentes
acciones de cuidado de la salud vocal a través de diversas actividades como jornadas,
charlas, debates, para concientizarlos y que en los institutos de formaciéon docente
implementen talleres sobre el cuidado de la voz (Barreto- Munévar, 2011: 419)%

Las personas hacen muchas cosas sin saber que lastiman sus cuerdas
vocales: hablar demasiado, gritar mas de la cuenta, no respirar correctamente o
acumular demasiada tension muscular a causa del estrés, despejar la garganta
constantemente o fumar, son algunas de las causas que provocan que las cuerdas
vocales sufran y que se produzca un deterioro de la voz. La salud vocal en los
docentes se caracteriza por la falta de informacién, educacion y disciplina sobre
practicas de entrenamiento vocal y cuidados de su instrumento de trabajo, ademas de
la poca prevencién y promocién sobre este tema. (Barreto- Munévar, 2011: 412)*

Por consiguiente, es importante que los docentes reeduquen su voz, mejoren
su higiene vocal, realicen actividades de respiracion y relajacion y por sobre todas
cosas se concienticen sobre la importancia de su voz (Gonzalez Gatica, 2012: 40)*.
Existe una gran variedad de técnicas de rehabilitacién vocal. La eleccion de usar una u
otra va a depender de diversos factores, como por ejemplo la patologia a tratar y el
conocimiento del terapeuta. Hay cinco tipos de formas de abordar la terapia vocal: la
terapia vocal sintomatica, en la que se busca la modificacién directa de los sintomas;
la terapia vocal psicolégica, en la que se identifica y modifica los trastornos
psicosociales asociados al problema; la terapia vocal etiolégica, donde se intenta
eliminar las causas que han originado la lesion; la terapia vocal fisiolégica, que trata de
modificar la actividad fisiolégica inadecuada; y la terapia vocal ecléctica, que busca la

produccién de una voz mejor y una comunicacién mas efectiva.

% El brindar herramientas a los docentes para el cuidado de su voz desde su formacion,
garantiza que con el paso de los afos en el ejercicio de su profesién el deterioro de su voz sea
menor.

% Poco saben los docentes sobre el cuidado de la voz. Toman conocimiento sobre el tema
cuando acuden a un profesional al presentar algin sintoma o alteracion de su voz.

% Como parte de la reeducacion vocal es fundamental reconocer a la voz como esencial, y por
lo tanto, tomar los recaudos pertinentes para su cuidado.

20



El propédsito de la terapéutica vocal es modificar la forma de emitir la voz,
restaurando el estandar mas adecuado (Angel, 2017:7)%.

En realidad, la calidad del aprendizaje esta relacionada con la voz del docente,
porque el lenguaje es un vinculo de adquisicién de conocimientos, y las limitaciones
extremas en su uso se convierten en desventajas: si el docente posee dificultades
para hablar con claridad y expresividad, también las tendra para ensefiar, despertar
sentimientos y motivaciones. Independientemente del contenido que ensefie, la voz
actua sobre los alumnos transmitiendo sentimientos, sensaciones, intuiciones sobre la
personalidad o el caracter del que habla y tiene el poder de actuar, convencer, de
imprimir diferentes tonos y matices expresivos con los que lograra atrapar la atencion.
La voz del docente se convierte en un instrumento fundamental al momento de
ensefar, en la voz expresa las intencionalidades, da valor y significado a lo que dice.
Por lo que requiere de una voz flexible, clara, resistente y que dure y es por eso la
necesidad de reconozca su propia voz para poder cuidarla.

El docente a través de su voz manifiesta distintas sensaciones que necesitan
de una adecuada vocalizacién y la utilizaciéon de distintos matices vocales para poder
captar la atencion y el entusiasmo de los alumnos al ensefiar (Mora, 2014: 11)7.

Durante la formacion docente poco se tiene en cuenta las practicas saludables
para el uso de la voz.(Mora, 2014: 13)®.Los estudiantes desconocen que existen
métodos que ayudan a obtener una adecuada utilizacién del aparato fonador. El
desconocimiento acerca de su funcionamiento genera consecuencias a mediano o
largo plazo. La voz como elemento esencial de los docentes permite dar clases y se
implementa como instrumento fundamental para su profesion. En los primeros afios de
trabajo como docente, comienzan a presentarse algunas patologias de la voz; fatiga
vocal y disfonia. Estas sintomatologias afectan la salud de su aparato fonador y restan
dinamismo, concentracion e interés en el desempefio como docente. Se llega asi, a la
reflexion de como se puede fortalecer o afectar en forma positiva o negativa la

actividad docente en consecuencia del mal manejo y desaprovechamiento de la voz.

% Por medio de la terapia vocal, el fonoaudidlogo tendra como propdsito, en la medida de lo
posible, volver a un punto inicial donde en la voz no habia lesiéon o recuperarla dentro de los
parametros recomendados.

2 Al hablar de los docentes siempre se hace referencia a su formacién, a su vocacion, a la
preparacién académica con la que cuenta, al compromiso de su rol social, pero en ningun
momento se hace referencia a su voz. Su voz como herramienta fundamental de trabajo, la
cual no recibe la atencién necesaria que le corresponde para evitar futuras dolencias.

2 Los institutos de formacidon docente se centran en ensefiar a ensefar dejando de lado la
herramienta fundamental de todo docente: su voz.
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El desconocimiento de los factores de riesgo, las consecuencias de la mala
utilizacién de la voz, y el hecho de haber experimentado cémo puede verse afectada la
practica laboral por deterioro de la voz, lo lleva a consultar a un profesional.

En realidad, el trabajo docente en cualquiera de sus niveles y modalidades,
pone constantemente en situacién de peligro a la voz y a pesar de ello, la conciencia
colectiva sobre el cuidado y preservacion de la misma es muy baja (Estefania, 2013:
271)%.

La actividad docente requiere de un gran esfuerzo a nivel respiratorio con el
uso de la voz; visual, asociado a problemas de iluminacion; de carga fisica estatica,
postura prolongada de pies en el aula y sedente en actividades administrativas; carga
cognitiva, atencion sostenida, esfuerzo de memoria. Estas condiciones generan un
gran estrés que deriva en el uso de la voz. Los desoérdenes derivados del uso de la
misma constituyen uno de los principales problemas ocupacionales de la profesion
docente. Los sintomas asociados a alteraciones de la voz pueden afectar
adversamente la capacidad del docente para desempefiarse en el aula y la relacion
efectiva con los estudiantes y otras personas.

Pues bien, el estrés que experimenta el docente por factores diversos en su rol,
en ocasiones impacta en su voz generando alguna patologia que no solo requiere del
profesional fonoaudidlogo sino también un psicologo o psiquiatra que lo ayude a
superar dicha instancia (Caravajal- Cevallos, 2020: 712)*.

El trastorno de la voz se caracteriza por una alteracion en la calidad o timbre de
la misma. Los docentes utilizan la voz en las mas variadas situaciones comunicativas:
explicando, preguntando, dando instrucciones, constituyéndose asi, como su principal
forma de comunicacién. A pesar de esto, no cuentan con condiciones adecuadas en el
ambiente laboral que los favorezca o prevenga este tipo de situaciones. Los factores
psicosociales y los psicoemocionales, aumentan la probabilidad de deterioro de la voz,
y las emociones negativas influyen en su produccion, provocando un cambio en los
patrones de fonacion, lo que va a requerir mas esfuerzo vocal. El cansancio emocional
es una de las variables que aumenta el riesgo de sufrir afectaciones de la voz. En
realidad, son diversas las variables que influyen en la alteracion de la voz y pocos los

estudios realizados sobre sus efectos posteriores (Gonzalez, 2015:12)%.

» La voz como herramienta fundamental de trabajo de los docentes esta en constante tension,
expuesta al mal uso y/o abuso que se hace de la misma. Pocas veces el docente tiene
conciencia de los riesgos a los que se expone y de las posibles consecuencias a posteriori.
Utilizan remedios caseros sin consultar al profesional correspondiente.

% La voz puede cansarse con mayor rapidez o quebrarse mientras se estd dando clase,
presentar algun malestar que impida utilizarla con normalidad. Estos son algunos sintomas que
orientaran al docente a realizar una consulta con algun profesional de la salud para que lo
diagnostique y oriente.
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En consecuencia, los problemas de voz adquieren mayor importancia cuando
la persona se encuentra ante la presencia de algun tipo de alteraciéon que le impide
satisfacer sus necesidades vocales. Es imprescindible la reeducacién vocal, dado que
la poblacidon toma conciencia sobre el valor que tiene la voz, y el impacto individual y
social que lleva asociado su pérdida o alteracion. Aun hay sectores que no toman
conciencia de la importancia de su voz como su herramienta comunicacional. Pues
bien, la atencion que brinde un profesional de la voz debe generar un impacto en el

paciente para mejor su calidad (Guerrero Cabrera, 2015: 7)*

31 | a voz se ve afectada por diversos factores que producen su deterioro, de los cuales algunos
han sido poco investigados en relacion a sus secuelas y a su vez la concientizacion sobre la
importancia de su cuidado.

2 Para obtener la confianza del paciente, el profesional fonoaudidlogo debe trabajar con
empatia y llevar adelante una atencion personalizada, ser claro y preciso en sus explicaciones
y trabajar interdisciplinariamente.
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En diciembre de 2019, en Wuhan, China estalld un brote de una enfermedad
infecciosa desconocida hasta el momento causado por el coronavirus a la que se
denomind Covid- 19. En marzo de 2020, la Organizacion Mundial de la Salud clasifico
la situacién del Covid- 19 como pandemia. La declaracion de pandemia hace
referencia a la propagacion mundial de esta una nueva enfermedad. La Organizacion
Mundial de la Salud es la responsable de coordinar las actuaciones pertinentes para
controlar la expansion de la enfermedad (Moreno, 2019: 87)*

Sin embargo, para llegar a esta situacion se debieron cumplir una serie de
criterios y superar la fase epidémica. En primera instancia ante la aparicion de una
nueva enfermedad que se desconoce con un precipitado aumento de los casos debido
a una infeccion en un lugar especifico, se establece que se esta en presencia de un
brote epidémico. Esto pone en marcha diversos dispositivos y protocolos a fin de
frenar el avance de la enfermedad. Cuando la enfermedad se propaga activamente
debido a que el brote se descontrola y se mantiene en el tiempo aumentando el
numero de casos en un area geografica concreta, se cataloga como epidemia. Ante el
avance y a fin de declarar el estado de pandemia se tienen que cumplir dos criterios:
que el brote epidémico afecte a mas de un continente y que los casos de cada pais ya
no sean importados sino provocados por la transmision comunitaria. Por ende, una
situacion sanitaria se define como pandemia si los contagios se presentan en varios
continentes por propagacion colectiva del lugar (Pulido, 2020: 1)*

Asi mismo, el Covid- 19 es una enfermedad causada por el nuevo coronavirus
transmitida por el aire, de facil contagio que afecta las vias respiratorias dificultando el
ingreso de oxigeno. Sus sintomas mas comunes son pérdida del gusto o el olfato,
congestion nasal, conjuntivitis, dolor de garganta, dolor de cabeza, dolores musculares
o articulares, nauseas, vomitos, diarrea. Cualquier persona a cualquier edad puede
enfermar y presentar un cuadro que puede ser mortal. Para disminuir el riesgo de
contagio se debe mantener una distancia social de 2 metros de otras personas, lavar
regularmente las manos con agua y jabon o alcohol en gel, ventilar los ambientes, usar
tapaboca o barbijo que cubra nariz, boca y mentdn. En este nuevo escenario mundial,
el vinculo personal e interpersonal, laboral o profesional incursioné en un nuevo

paradigma, el uso del tapaboca o barbijo, quien se convirtié en el protagonista.

% En la Organizacién Mundial de la Salud recae la responsabilidad de llevar adelante las
acciones correspondientes para controlar la propagacion del virus en los distintos paises que la
integran.

3 La transmision comunitaria del virus genera un importante incremento de los casos positivos.
Para impedir y controlar la situacién se apela a la conciencia y responsabilidad ciudadana a fin
de que la ciudadania ponga en practica las medidas preventivas determinadas por el Ministerio
de Salud.
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El tapaboca es un barbijo casero que tiene como funcion evitar la propagacion
de particulas portadoras de la infeccidon, como las de la saliva o las fosas nasales.
Evita que la persona esté eliminando y emitiendo gotitas con el potencial virus si
estuviera enferma y que contamine las superficies o contagie a las personas sanas.
También impide tocarse la nariz y la boca, accién que podria provocar transferencias
de virus y bacterias, y reduce el esparcimiento de particulas portadoras de bacterias o
virus generadas al estornudar o toser. El tapaboca reduce la circulacién de
enfermedades provocadas por microorganismos como el coronavirus en la poblacion,
de ahi su importancia del uso (Mora, 2019: 1)*

Al respirar y hablar, se producen gotas que van desde un milimetro a una
diezmilésima de milimetro donde entra un coronavirus. Estas gotas, recorren en el aire
distintas distancias pudiendo caer sobre diversas superficies que quedan
contaminadas. Si se trata de una persona portadora asintomatica, las gotas son
causantes de las infecciones. En una conversacion en tono normal, una persona
portadora asintomatica transmite cada minuto entre mil y un millon de gotas. Una
persona que habla fuerte o grita, muchas mas, y el peor de los casos si tosiera o
estornudara. Si la persona portadora se encuentra al aire libre, las gotas se
desparraman mas rapidamente, se diluyen y la posibilidad de contagio es menor. Pero
si se encuentra en un ambiente cerrado, el riesgo de contagio es mucho mayor. El
riesgo de contagio si bien es permanente puede reducirse (Calzolari, 2021:1)%®.

El uso del tapaboca se convierte en fundamental, lo que obliga a que todas las
personas lo utilicen, y especialmente aquellas en que su voz es la herramienta
principal de su trabajo. Esto conlleva a que deban realizar un uso mas eficiente de su
voz. Por ejemplo, en la provincia de Buenos Aires; por medio del Plan Jurisdiccional
para el Regreso Seguro a Clases Presenciales se establecen pautas obligatorias y
orientativas para la organizacion institucional y pedagogica de los establecimientos
educativos de todos los niveles y modalidades de ensefianza del sistema educativo,
tanto de gestion estatal como de gestion privada, entre las que se especifica el uso de
tapaboca obligatorio para las y los estudiantes desde el nivel primario en adelante y
para los docentes y auxiliares que ademas deberan utilizar mascaras de acetato. De
este modo, los docentes se enfrentan a un nuevo desafio: hacerse entender con el

barbijo. Este desafio se agudiza al tener las ventanas abiertas, requisito fundamental

> El tapaboca es una barrera de proteccion con el cual se cuida al otro, evitando que se
contagie de Covid- 19.

% Se destaca la necesidad de concientizar y profundizar sobre los cuidados necesarios en el
contexto de la pandemia de COVID-19 para evitar su propagacion si no se toman los recaudos
pertinentes.
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para lograr una ventilacién adecuada, lo que exige un mayor esfuerzo para hablar
(Navarro Cuchillos, 2021: 2)*

Por lo tanto, la utilizaciéon de tapabocas implica que se inspire menor cantidad
de aire que si no se lo tuviera colocado. También ocasiona que se deba levantar la
intensidad de la voz dado que se interpone entre la boca y el exterior, y ademas es
usual elevar aun mas el volumen de la voz, debido al distanciamiento que se debe
respetar entre un alumno y el otro. No obstante todo esto, el tapaboca es el emblema
del patrocinio y pugna contra el Covid-19 (Rodriguez Gémez, 2020: 2)*

Aun asi, y a fin de evitar riesgos mayores a los habituales a los que se
encuentran expuestas todas aquellas personas que trabajan con su voz, como
herramienta fundamental para su actividad laboral, y en especial los docentes, se debe
procurar los siguientes cuidados para un uso efectivo de la voz mientras se utilice
tapaboca: hablar mas pausadamente, con correcta articulacion y tomando tiempo para
respirar entre las frases, cuidar de no elevar la intensidad o volumen de la voz ni hacer
esfuerzo, evitar tensar el cuello y la garganta, tomar abundante agua antes, durante y
después de usar la voz, dormir las horas suficientes y realizar una hidratacién diaria
adecuada, aplicar técnicas de relajacion para reducir el estrés y mejorar la calidad
vocal, realizar un consumo moderado de cafeina y alcohol porque provocan
deshidratacién de las cuerdas vocales.

Por consiguiente, el desafio de cada docente es ser escuchados y no perder la
voz, debido al mayor esfuerzo que implica hablar a través de los tapabocas, aunque
son una necesidad indispensable para ayudar a minimizar la propagacién del virus.
Utilizar recursos como las expresiones no verbales debe ser un apoyo fundamental
para acompanar lo que se dice con palabras, como también recurrir a amplificadores
de voz para que la clase funcione mejor. Los sistemas de amplificacion portatiles tales
como micréfono y altavoz colgados pueden ser efectivos y ayudan a que la voz no se
esfuerce tanto y provoque agotamiento vocal. El esfuerzo vocal irrumpe en el
aprendizaje por lo que se necesita buscar otros recursos para garantizarlo (Santana
Lépez, 2017: 6)*

¥ Sumado a las condiciones ambientales poco favorables que se presentan en los espacios
donde se dictan clases, los docentes se enfrentan a una nueva variable que era desconocida
hasta el momento.

% E| tapaboca tiene su origen en el siglo XIX, en su comienzo fue una mascara quirdrgica
confeccionada con una capa de gasa. Afios después, su uso se realizé durante las operaciones
y se fue posicionando como método para disminuir la probabilidad de contaminar la herida y el
campo quirargico con bacterias provenientes de la nariz y la boca del propio cirujano.

* La tecnologia proporciona recursos que deben ser utilizados a fin de preservar la voz. La
utilizacion de micréfonos y amplificadores diariamente en el aula, brindan un recurso para la
proteccion de la voz. De este modo se la preserva y se logra el propdsito fundamental que es el
de ensefiar.
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Es decir, sin la utilizacion de un micréfono o amplificador de la voz, el tapaboca
absorbe en mayor o menor medida el sonido producido al hablar, lo que implica que
para cuidar la voz, hable de manera mas pausada para que se pueda coordinar la
respiracion y el uso del aparato fonador.

La pandemia COVID 19 gener6 cambios en los habitos cotidianos,
especialmente en los trabajadores de la voz. En el caso particular de los docentes ha
dado un gran vuelco lo cual no ha sido un cambio muy positivo. Al momento de dictar
la clase el docente debe explicar, interrogar, leer, dar la entonacién correcta a lo que
expresa con su voz, pero con el uso del tapaboca su esfuerzo fonatorio aumento,
porque el mismo puede disminuir la intensidad de la voz entre 3 y 12 decibeles,
empobreciendo ademas, la claridad y precisién del mensaje hablado, habiendo una
pérdida del componente orofacial gestual y limitaciones para la articulacion que
impiden la retroalimentacion viso-gestual (Herrero, 2021: 1)*°

Por lo tanto, debido al aumento de la carga vocal, se generan sintomas de
malestar vocal, laringo-faringeo y corporal, como la presencia de dolor musculo-
esquelético. Es posible que no haya cambios vocales audibles 0 medidos acustica o
fisicamente, pero varios factores favorecen la aparicion de fatiga vocal, incluidos los
fisicos, psicolégicos, organizativos y ambientales. El tapaboca disminuye el flujo
inspiratorio y por ende la eficacia del flujo respiratorio necesario para la fonacion,
aumentando la sobrecarga muscular sobre los pliegues vocales con el fin de aumentar
la intensidad de la voz. Esto se traduce en una inadecuada coordinacion neumofénica
para la produccion de la voz, sobreesfuerzo vocal y las sensaciones que el profesional
de la voz experimenta son dolor en la region laringea y sensacién de fatiga vocal. La
utilizacion prolongada de la voz con el tapaboca provoca una alteracion en las cuerdas
vocales (Garcia Lechuga, 2021: 2)*

Por ejemplo, el dolor de garganta por el uso de tapabocas o barbijos se
produce porque mantienen la humedad y el calor, y al sacarselo produce un cambio
brusco de temperatura, por lo que es fundamental poder hidratar las cuerdas vocales
cuando se da clase. Si bien es muy dificil tomar agua con barbijo y mascara, sin
embargo, no se debe dejar de hidratar las cuerdas vocales. Es muy comun que el
docente a partir de dicha situacién presente una disfonia por la hiperfuncion vocal, que

se refiere al mal uso o abuso de la voz, como hablar durante periodos prolongados,

“ Esta disminucion de la voz genera un mayor esfuerzo al hablar lo que produce un mayor
desgaste de las cuerdas vocales.

“ Al impedir la libre expulsion del fonema el tapaboca genera que el docente aumente el tono
de su voz sobreexigiéndola y de no realizar una correcta hidratacién y un breve descanso al
final de la jornada sentira su voz cansada.
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gritar para comunicarse de lejos o en espacios ruidosos. La disfonia es uno de los mas
grandes peligros a los que se enfrentan los docentes (Rodas, 2019: 14)*

La disfonia es una alteracion anormal de la voz en relacion a su tono, y timbre,
que genera la pérdida de su calidad tornandose mas aspera y opaca, con
fluctuaciones vocales, disminucion del volumen y dificultad para alcanzar los agudos.
La disfonia se presenta de multiples formas, cambios en el tono de voz, en el timbre,
voces mas graves, opacas, menos limpias, con dificultad para alcanzar tonos agudos,
voces con tendencia a la fatiga, con dificultad para hablar o cantar durante largos
periodos de tiempo o en ambientes ruidosos. Los sintomas vocales mas encontrados
en la disfonia docente son ronquera, fatiga vocal, entonacion débil, falla en la voz,
dolor o incomodidad al hablar, garganta seca, picazon, tos persistente y dificultad para
proyectar la voz. El uso del tapaboca aumenta la posibilidad de presentar una disfonia.
Si el docente no cuenta con una adecuada higiene vocal esta propenso a sufrir
diversas patologias en su voz (Farias, 2012: 66)*

Por consiguiente, se generan variantes de voces disfénicas, que se
corresponden a pérdidas parciales o limitaciones de la voz, tales como, voz apagada,;
bloqueo del vestibulo laringeo, voz ronca; ocasionada por cualquier afeccién glética,
voz lefiosa; corresponde a un timbre aspero, voz bitonal; causada por una vibracién
anormal de las cuerdas vocales, voz eunucoide; cuando el hombre tiene voz aguda
anormal, voz quebrada; como de anciano por falta de tono en el musculo
interaritenoideo, fatiga vocal; producto del abuso o forzamiento de la voz, voz a
sacudidas; provocadas por alteraciones neuroldgicas. Finalmente se encuentra la voz
afénica con la ausencia total de la voz (Fernandez Gonzalez, 2021: 1)*

No obstante, los factores de riesgo de disfonia que padecen los profesionales
de la voz son producto de la utilizacion excesiva de la misma en el tiempo y el entorno
ocasionada por un ineficaz cierre de la glotis, voz sofocada; mala resonancia por
laboral. En su lugar de trabajo se encuentran diversos factores fisicos como la
temperatura, el ruido y la ventilacién, que condicionan aun mas la posibilidad de sufrir
dicha patologia. De acuerdo alPlan Jurisdiccional para el Regreso Seguro a Clases
Presenciales de la provincia de Buenos Aires es indispensable dejar ventanas vy

puertas abiertas para evitar la transmisién del virus Covid- 19, pero esto agudiza el

2 Alrededor de un 45 % de los docentes han sufrido algun tipo de disfonia. Solamente un 15 %
de los mismos han consultado a un fonoaudiélogo.

* El uso del tapaboca agravara las posibilidades de sufrir algun tipo de patologia en la voz, por
lo que es importante consultar ante los primeros sintomas a un profesional fonoaudiélogo.

“ Se presentan diversos tipos de voces disfénicas que requieren de un tratamiento y cuidado
en particular para garantizar la recuperacién del timbre de la voz mas préximo al habitual del
paciente.
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ruido del aula, el tiempo de reverberacion del aula; es decir cuanto se demora un
sonido en dejar de ser perceptible para un alumno; interfiere en la inteligibilidad del
habla del docente, lo que provoca un sobreesfuerzo vocal y dificultad para interpretar
la informacién emitida; y otros factores quimicos, que producen reacciones alérgicas
en el sistema fonatorio. Nadie leyé los efectos secundarios del tapaboca
especialmente para los trabajadores de la voz. (Polonia Navarrete, 2021: 6)*

De acuerdo a la informacién relevada por las entidades de salud que brinda
prestaciones al personal docente; en los ultimos seis meses se ha detectado un
importante incremento en relacién a consultas fonoaudioldgicas realizadas en sus
Centros de Atencion Primaria. De ellas, se evidencia que el barbijo y la mascara que
deben utilizar los docentes segun el Plan Jurisdiccional para el Regreso Seguro a
Clases, de acuerdo a los protocolos vigentes impiden la retroalimentacién auditiva,
hacen que se aumente el volumen de la voz, hay mayor esfuerzo en las cuerdas
vocales, hay disconfort, tension, molestias y disfonias, debido a que con el barbijo se
respira menos, y sin aire no hay voz, lo que puede generar dolor de garganta al
mantener la humedad y el calor, y el sacarlo produce un cambio brusco de
temperatura. La voz ocupacional puede verse afectada por los cambios de
temperaturas a las que se exponen en los ambitos laborales (Gonzalez, 2021: 1)*.

Asi mismo, distintas entidades y organizaciones, han realizado investigaciones
recientes en el area de fonoaudiologia que revelan cémo los profesionales de la salud
y los docentes, sufren otras consecuencias derivadas en forma indirecta del COVID-
19, las cuales tienen que ver con la voz, las cuerdas vocales y la salud comunicativa.
En su investigacion se determind que la fatiga vocal es un sintoma frecuente, se
relaciona el cansancio al final de la jornada laboral, con los problemas de su voz. La
investigacion se enfocd en el uso ocupacional de la voz, especialmente en docentes
de nivel primaria, y con personas que trabajan en el area de la salud durante mas de
seis horas, a fin de verificar las alteraciones en la salud comunicativa. Se establecio
que los tapabocas representan un mayor problema de lo que se esperaba, porque las
personas que se comunican entre si no se entienden, por lo que instintivamente lo que
se hace es tratar de hablar mas fuerte para que se comprenda lo que se esta diciendo,
pero lo que en verdad sucede es que se aumenta el volumen de la voz, pero no
necesariamente mejoran la comprensién de lo que estan diciendo. Esto implica una
mayor exigencia de las cuerdas vocales que impacta directamente generando diversas

patologias en un mayor numero de personas que anteriormente no ocurria. Es

* E| tapaboca se sumo a los factores de riesgo ya existentes para la alteracion de la voz.

% El tapaboca se encuentra en el centro del conflicto al momento de utilizar la voz como
herramienta de trabajo.
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menester implementar en forma progresiva un programa de prevencion de la salud
vocal en los distintos lugares de trabajo a fin de evitar y reducir diversas patologias
vocales (Cantor, 2021: 1)~

Asi mismo, los tapabocas limitan la expresion y la gesticulacion, al momento de
interactuar con otros, dado que su correcto uso implica cubrir nariz, boca y mentén, y
de este modo, se cubre mas de un cincuenta por ciento del rostro. Esto provoca que
las profesionales de la educacion deben dirigirse a sus alumnos en el aula, forzando
Su voz para que puedan recibir el mensaje sin restricciones. Esta limitacién, unida a la
restriccion de la distancia social por seguridad, provoca que el docente aumente la
intensidad y el volumen de la voz, lo que se ve agravado porque los docentes no
conocen técnicas vocales adecuadas. Es dificil poder proyectar la voz durante horas
sino se tienen habitos en el cuidado de la voz (Angulo, 2020: 1)*.

De este modo, actualmente se presentan con mayor frecuencia signos de fatiga
vocal, tales como, el habla monétona, el tono medio hablado desplazado ya sea hacia
los graves o a los agudos, la reduccién del control de la intensidad de voz, la reduccion
de la proyeccion vocal, el reducido control en la cualidad de la voz, la reduccién del
brillo de la voz, ronquera, voz soplada, garganta apretada, tensién en la zona superior
del cuerpo, garganta seca, dolor al hablar, quiebras vocales, tension cervical,
necesidad de carraspear o necesidad de tragar. Es fundamental que cada usuario de
la voz ocupacional pueda identificarlos, como asi también poder distinguir los cambios
que se producen en la voz al hablar, para realizar los cuidados que resultan
imprescindibles para mantener una voz saludable. Las alteraciones vocales son
comunes en usuarios que no tienen una preparacion previa (Farias, 2013: 21)*.

De este modo, evitando gritar, no usando la voz susurrada, no cantando con
una técnica inadecuada o en un medio adverso, no hablando a intensidades muy altas,
no hablando en lugares ruidosos, no haciendo abuso del alcohol que es una sustancia
irritante para la mucosa faringo-laringea, no haciendo abuso del tabaquismo y evitando
la ingesta de alimentos irritantes, picantes o fritos, se puede reducir los riesgos de la
presencia de la fatiga vocal. El esfuerzo continuado de la voz produce problemas
significativos en la laringe, como un dafo organico y disfonia recurrente (Brecher,
2020: 2)*

# La higiene vocal y las medidas preventivas son esenciales para evitar el mal uso o abuso
vocal.

% El esfuerzo que realizan los docentes para comunicarse con sus alumnos tratando de
contrarrestar la dificultad de tener la cara oculta por el tapaboca, lesiona su voz.

* Dificilmente aquella persona que no haya aprendido a utilizar su voz al utilizarla laboralmente
no presente algun tipo de patologia debido al uso incorrecto de la misma.
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La Organizacion Internacional del Trabajo considera a los docentes de
cualquier nivel o modalidad como la primera categoria profesional bajo riesgo de
contraer enfermedades profesionales de la voz, debido al tipo de voz que utiliza para
ejercer su trabajo. En su labor diaria los docentes utilizan la voz proyectada, es decir,
su voz para ejercer una influencia sobre otras personas, intentando persuadir, tratando
de ganar una audiencia para poder transmitir los conocimientos y saberes sociales y
mantener constantemente su atencién. Es por eso que emplean distintos matices de
su voz, lo que implica exigir y sobreexigir a la misma para poder lograrlo. Los
docentes no solo deben ensefar a los alumnos una materia concreta, sino también
hacerlos mantener un estado 6ptimo de estimulacién y ofrecerles un soporte afectivo,
lo que conlleva un uso intensivo de la voz, que no se da en otras profesiones.
(Levaggi, 2004: 3)*

Para las aseguradoras de riesgo del trabajo, los riesgos de patologia vocal han
sido relacionados principalmente con el esfuerzo vocal que requiere la tarea docente,
con el uso de la voz en ambientes ruidosos, bajo estrés, o bajo circunstancias no
favorables, con la mala ventilacion y limpieza, la mala acustica de los salones que
dificulta la comunicacion y genera un incremento en la intensidad y una alta demanda
vocal de la profesion, el poco tiempo dedicado al cuidado y educacion de la voz o la
falta de conocimiento sobre el cuidado vocal.

Asi mismo, en los ultimos meses, a fin de evitar la propagacién o contagio del
Covid- 19 el uso del tapaboca o barbijo se ha vuelto imprescindible, lo que impacto
directamente en los docentes que deben incrementar el esfuerzo vocal de la voz. La
deteccién precoz de la sintomatologia que afecta la voz es importantisima para evitar
complicaciones mayores (Olmos, 2021: 2)%.

Molteni (2021)%, realizé un estudio diagnostico en 236 docentes durante su
jornada laboral. Se comprob6é que el 56%, de los trabajadores en actividad
presentaban disfonias no alérgicas, ni infecciosas y que se incrementaron en relacion
directa a los afios de antigledad en la docencia y en la mayoria de los casos no
consultan a tiempo y la enfermedad en las cuerdas vocales ya estaba instalada. En la

actualidad el uso del tapaboca o barbijo genera un nuevo escenario en donde se

0 Por desconocimiento de los dafios que se producen en la voz por su mal uso o abuso, los
docentes no consultan a los profesionales fonoaudidlogos, sobreexigiendo ain mas su voz.

1 La voz ocupa un lugar de preponderancia en la actividad docente, fundamental para el logro
de su propésito, educar.

2 Mediante examenes periddicos a cargo de los empleadores y/o las aseguradoras de riesgo
de trabajo se podrian detectar de forma precoz los sintomas de la disfonia y abordarla
exitosamente.

2 La antigliedad en la docencia y las horas o cargos en que se desempefia el docente frente a
los distintos grupos de alumnos impactan directamente en la voz aumentando la posibilidad de
sufrir algun tipo de patologia.
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detectan diversos tipos de malestares en la voz antes, durante o al finalizar el dictado
de clases. El uso del tapaboca o barbijo obligatorio como medida de prevencién ante
la amenaza del Covid- 19 se instalé en lasescuelas como una nueva normalidad
(Orso, 2021: 1)

No obstante, las dificultades que presentan todos los profesionales de la voz
como consecuencia del uso del barbijo. Esta situacion no solo afecta a los docentes,
sino también a aquellas personas que usan su voz en sus tareas laborales. Por lo
general las personas que consultan al profesional fonoaudiélogo, son por un mal uso
de la voz al utilizar el barbijo, debido a las dificultades en relacion con la relajacion,
respiracion, emision, resonancia, coordinacién fonorespiratoria; y en el caso de
algunos cantantes han tenido dificultades por el abuso de su voz en un contexto de
docencia, en clases virtuales, y al momento de hacer la parte musical tienen una voz
sin resonancia, disfénica, con algunas patologias debidas al mal uso vocal, producto
del uso prolongado del barbijo ya sea de tela, quirdrgico, plastico, o la mascara
(Rodriguez, 2021: 3)*®. Los elementos de proteccién ante el Covid- 19, restan
cualidades de la voz y la posibilidad de articulaciéon, resonancia y por ende la
clarificacién del mensaje (Rueda, 2021: 1)

No obstante, el uso del barbijo, puede ademas dafar la comunicacién en el
ambito en el que se esta trabajando y el rendimiento docente o laboral. Esto perjudica
la comunicacion al pedirle a la otra persona con la que se esta interactuando, que
hable mas fuerte porque no la escucha, y a veces se grita. Es necesario poder
identificar que hay barbijos que van a ayudar y barbijos que no facilitan la
comunicacion y entorpecen la tarea. Hay personas que no pueden usar su voz debido
a estas condiciones y también porque al no colocarse correctamente el barbijo la
persona tiende a cerrar la mandibula o la apertura de la boca y eso tergiversa todo el
mensaje, malogrando la inteligibilidad del habla. Es necesario que al momento de
elegir el tapaboca o barbijo que se va a utilizar se mantenga un cierto espacio entre la
tela del barbijo y los labios que van a permitir que la resonancia de la voz se haga
efectiva y se pueda emitir la voz hacia el lugar determinado que, segun la técnica vocal
gque se use, se necesite para poder ser mas seguros al hablar. La eleccién del barbijo
o tapaboca a utilizar diariamente no pasa por una cuestion de modo sino de las

menores secuelas secundarias que puede originar (Huerta, 2020: 3)*

** Ante el disgusto o malestar que implica el utilizar el tapaboca o barbijo durante toda la
jornada laboral de los docentes, que oscilan entre 4 horas diarias en lo mejor de los casos, o0 12
horas en el peor.

* La voz se ve agravada por el uso del tapaboca o barbijo.

s El barbijo o tapaboca genera un malestar en su usuario, que se manifiesta en la tension de
los hombros, la falta de aire, sequedad.
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El tapaboca o barbijo ha traido otros problemas no menos importantes que
requieren atencion, que se han manifestado especialmente en aquellas personas que
utilizan su voz como herramienta de trabajo al utilizarlos durante jornadas
prolongadas. Por ejemplo en la piel, su uso provoca deshidratacién, sequedad,
irritacion y aparicion de acné y manchas, provoca dolor de cabeza y cuello, el hecho
de llevarlo hace que se modifique la postura, se inclina la cabeza un poco hacia
delante, produciendo cierta tensién en la zona cervical, que puede producir cefalea 'y
dolor de cuello, problemas en la respiracion. Se recomienda no utilizar mas de cuatro
horas sin descanso el barbijo, ya que afecta la correcta respiracion, provoca
problemas ocularesdado que cuando se respira con un barbijo puesto, el aire llega a la
superficie de la cérnea, provocando sintomas de ojo seco. Hay personas que
experimentan sensacion de escozor y picazén en los ojos, ademas de que, al
colocarse el barbijo, es probable que los ojos rocen con éste, pudiendo producir
erosiones corneales y conjuntivales. Ha aumentado los casos de distintas
enfermedades en todas las areas de la salud. Es importante mantenerse informado
sobre los dafios colaterales producto del uso del tapaboca, para saber qué hacer ante
algun cambio que identifique (Romero, 2021:2)%

El uso del tapaboca o barbijo resulta complejo en aquellas personas que
utilizan a diario su voz como herramienta de trabajo, como es el caso de los docentes.
El mismo impide el ingreso del caudal de aire necesario para poder producir el fonema
como asi también al exteriorizarlo. Sobrecarga el uso de la voz predisponiendo asi la
aparicion de una patologia fonoaudiolégica en la misma. Se hace sumamente
necesario que los usuarios de la voz ocupacional cuenten con los conocimientos
minimos sobre el cuidado y las técnicas de higiene vocal a fin de evitar perder la

impronta propia de la voz (Farias, 2013: 6)®

7 El propésito principal del uso del barbijo o tapaboca es impedir la transmisién del Covid- 19,
sin embargo su uso por periodos prolongados pueden generar malestar u otro tipo de secuelas
lo que advierte que al momento de la compra de se tenga en cuenta la calidad del mismo.

¢ Estas secuelas no son menos importantes, porque afectan el bienestar general del sujeto que
al momento de desempenarse laboralmente siente un mayor malestar o incomodidad que no
se limita unicamente al uso del tapaboca o barbijo.

> Desconocer los riesgos por lo que atraviesa la voz en su uso diario puede generar
situaciones irreversibles, como la pérdida del tono propio de la voz
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Desde el punto de vista metodoldgico el alcance de la presente investigacion
se plantea como descriptivo, dado que estudia las variables sujetas a analisis en forma
independiente, y no busca establecer relaciones entre ellas. El disefio es no
experimental dado que la misma se realiza sin manipulacién deliberada de las
variables y transversal porque se realiza la recoleccidén de datos en un solo momento.

La poblacion sujeta a estudio esta formada por todos los docentes del nivel
primario del distrito de Alte. Brown provincia de Buenos Aires con desempefio efectivo
durante los meses de agosto y septiembre de 2021.La muestra de estudio la
conforman 15 docentes del nivel primario del distrito de Almirante Brown provincia de
Buenos Aires con desempefio efectivo durante los meses de agosto y septiembre de
2021, seleccionados por medio de un muestreo no probabilistico de conveniencia. La
unidad de andlisis es cada uno de los docentes del nivel primario del distrito de Alte
Brown provincia de Buenos Aires con desempefno efectivo durante los meses de
agosto y septiembre de 2021 seleccionados.

Las variables que se analizan en este trabajo son:

- Cargos en que se desempefia el docente

- Elementos de proteccion que utiliza en pandemia

- Grado de informacién sobre técnicas de higiene vocal que poseen los

docentes

- Técnicas de higiene vocal que utilizan los docentes

- Percepcion sobre las cualidades de la voz durante la jornada laboral

- Percepcion sobre las cualidades de la voz finalizada la jornada laboral

- Tipo de malestar que identifican los docentes

A continuacién, se presenta la definicion de variables:
Cargos en que se desempeiia el docente

- Definicién conceptual: funcién de la cual una persona tiene la responsabilidad u
obligacion de cumplir una labor en una organizacién u organismo.

- Definicion operacional: funcién de la cual los docentes del nivel primario del
distrito de Alte Brown provincia de Buenos Aires tienen la responsabilidad u
obligacion de cumplir una labor en una organizaciéon u organismo. El dato se
obtiene por encuesta online y se indaga la cantidad de cargos y cantidad de
horas donde utiliza la voz como herramienta de trabajo.

Elementos de protecciéon que utiliza en pandemia

- Definicién conceptual: cualquier equipo o dispositivo destinado para ser

utilizado por el trabajador, para protegerlo de los riesgos y aumentar su

seguridad o salud en el trabajo.
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Definicion operacional: elementos de proteccion y protocolos destinados para
evitar el contagio y transmisioén del Covid-19 en el marco del Plan Jurisdiccional
para el Regreso Seguro a clases presenciales en los docentes del nivel
primario del distrito de Alte Brown provincia de Buenos Aires. El dato se

obtiene mediante encuesta online con una pregunta de opcion multiple.

Grado de informacion sobre técnicas de higiene vocal que poseen los docentes

Definicion conceptual: nivel de conocimientos sobre los recursos y/o
procedimientos para el cuidado de la voz como herramienta de trabajo en
docentes.

Definicion operacional: nivel de conocimientos que tienen los docentes del nivel
primario del distrito de Alte Brown provincia de Buenos Aires sobre los recursos
y/o procedimientos para el cuidado de la voz como herramienta de trabajo en
docentes. La informacién se obtiene mediante una encuesta online con una
pregunta que combina listado de técnicas con frecuencia en que las

selecciona.

Técnicas de higiene vocal que utilizan los docentes

Definicion conceptual: normas o pautas orientadas para la prevencion de
alteraciones de la voz evitando la conducta de esfuerzo o abuso vocal, para
conseguir un uso racional y saludable del sistema fonador.

Definicion operacional: normas o pautas orientadas para la prevencion de
alteraciones de la voz evitando la conducta de esfuerzo o abuso vocal de los
docentes del nivel primario del distrito de Alte Brown provincia de Buenos
Aires, para conseguir un uso racional y saludable del sistema fonador. El dato

se obtiene mediante una encuesta online por pregunta de seleccidn multiple.

Percepcion sobre las cualidades de la voz durante la jornada laboral

Definicion conceptual: Primer conocimiento por medio de los sentidos sobrelas
caracteristicas propias de la voz que presentan durante el horario habitual de
trabajo.

Definicion operacional: Primer conocimiento por medio de los sentidos sobrelas
caracteristicas propias de la propia voz de los docentes del nivel primario del
distrito de Alte Brown provincia de Buenos Aires durante el horario habitual de

trabajo. El dato se obtiene mediante una encuesta online con pregunta abierta.

Percepcion sobre las cualidades de la voz finalizada la jornada laboral

Definicion conceptual: Primer conocimiento por medio de los sentidos sobrelas
caracteristicas propias de la voz que presentan al finalizar el horario habitual de

trabajo.
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Definicion operacional: Primer conocimiento por medio de los sentidos sobre las
caracteristicas propias de la voz de los docentes del nivel primario del distrito
de Alte Brown provincia de Buenos Aires al finalizar el horario habitual de
trabajo. El dato se obtiene mediante una encuesta online con pregunta de

seleccion multiple.

Tipo de malestar que identifican los docentes

Definicion conceptual: variedad de la sensacién de molestia, enfermedad o
falta de bienestar en el cuerpo o en una zona determinada del mismo.

Definicion operacional: variedad de la sensacion de molestia o malestar en el
organo fonador producto del abuso o mal uso de la voz de los docentes del
nivel primario del distrito de Alte Brown provincia de Buenos Aires con
desempefio efectivo durante los meses de agosto y septiembre de 2021. La

informacién se obtiene mediante una encuesta online con una pregunta de

seleccion multiple

Se presenta el consentimiento informado y el instrumento de recoleccion de datos:

Carta de consentimiento informado

La presente investigacion es denominada, Técnicas de higiene vocal que
aplican los docentes del nivel primario del distrito de almirante Brown en 2021
y la percepcion sobre las cualidades de su voz a partir del uso del barbijo, es
desarrollada por Mamani Lidia Edith del Valle, estudiante de la Licenciatura en
Fonoaudiologia de la Universidad FASTA, Mar del Plata; Argentina. El objetivo
de la misma es analizar las técnicas de higiene vocal que aplican los docentes
del nivel primario del distrito de Almirante Brown en 2021 y la percepcién sobre
las cualidades de su voz a partir del uso del barbijo.

Usted fue seleccionada/o dado que reune todas las condiciones para poder
llevar a cabo el siguiente cuestionario, ya que se desempefia actualmente
como docente del nivel primario en el distrito de Almirante Brown. La seleccion
fue por método no probabilistico por conveniencia. Los datos que usted brinde
contribuiran a aumentar el conocimiento existente sobre esta tematica. Se
asegura el secreto estadistico de los datos que usted proporcione. Los
resultados de la investigacion, podran ser publicados en congresos y/o revistas
académicas.
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Encuesta online

P1 Sexo
P2 Edad: sefiale en que rango se encuentra
@ 20 a 30 arios
mas de 30 a 40 afios
mas de 40 a 50 afios
mas de 50 o mas
P3 Antigliedad en la docencia
P4 Cargos en los que se desempefia
@ 1 cargo de jornada simple (20 horas semanales)
2 cargo de jornada simple (40 horas semanales)
3 cargo de jornada simple (55 horas semanales)
1 cargo de jornada completa (40 horas semanales)
1 cargo de jornada completa y 1 cargo simple (55 horas semanales)
P5 Cantidad de estudiantes maximo que tiene por clase
P6 Cantidad de estudiantes totales que tiene
P7 Cantidad de alumnos por burbuja
P8 Actualmente, en clases presenciales, ;qué elementos de proteccion utiliza?
Siempre Casi siempre A veces Pocas veces Nunca
Barbijo O : O O
Barbijo y mascara O ' 8
Solo mascara O O
Mas de un barbijo : : @ :
Gafas, barbijo O
Gafas O O O O O
P9 ¢ Ha presentado algun malestar en su voz que le impidié dar clases
normalmente?
Siempre
@ Casisiempre
A veces
Pocas veces
@ Nunca
P10 | Desde que se empezaron a implementar las medidas actuales que implican el
uso de proteccion al momento de dar clases, ¢ ha presentado algun malestar
en su voz?
‘ Siempre
Casi siempre
A veces
Pocas veces
@ Nunca
P11 | ¢Qué tipo de malestar?
P12 | ;Como describe su voz durante las clases?
P13 | ¢Como describe su voz cuando finaliza la jornada laboral?
P14 | Durante este ciclo lectivo 2021. Realizo alguna consulta a un Fonoaudiologo.

¢ Por qué?

39




P15 | Realizo algun tratamiento Fonoaudiolégico durante este ciclo lectivo 2021.
S
NO
P16 | ¢Cuantas sesiones asisti6?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
P17 | ¢Cual fue su situacion frente al tratamiento?
Lo esta por empezar
Esta en curso
Ya lo finaliza
Lo abandono
Se niega a realizarlo
P18 | Sino realizo el tratamiento comente, ¢ por qué?
P19 | Utiliza técnicas de higiene vocal, ¢ Cuales?
re Casisiempre A veces Pocas veces Nunca
Habla en tono medio
Evita impostar la voz
Bebe abundante agua
No fuma
No abusa de las bebidas
alcohdlicas, mate, café
Evita bebidas excesivamente . . . .
frias o calientes .
Evita el carraspeo brusco y . ‘ ‘ ‘
sonoro
Evita alimentos que producen . ‘ ‘ .
trastornos gastricos
Evita gritar y/o hablar mucho
Duerme 8 horas o mas por .
Dia
P20 | ¢Cual es la fuente de informacion de tiene, de estas técnicas de higiene
vocal?
Durante mi formacion docente
En curso que realice después
Porque asisti a un profesional que me rehabilito la voz
Ofros:
P21 | Mientras das clases en una jornada laboral, ¢con que frecuencia se hidrata?
P22 | ;Como se hidrata cuando usa mascara y barbijo?
P23 | ¢Ha disminuido la hidratacién en contexto de pandemia?
1 2 3 4 5
Totalmente disminuido ‘ ‘ . . ‘ No disminuyo nada
P24 | ; Tuvo que cambiar su manera de dar clases a partir del uso de la mascara y
el barbijo?
Cambio totalmente
Cambio mucho
Cambio
Cambio poco
No cambio nada
P25 | ;Cuales son las estrategias que implementa ahora, para poder llevar adelante

su jornada de trabajo?
Cambio su manera de ensefar a partir de la mascar y el uso del barbijo
Hablo menos
Uso mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos
Vocaliza y articula sin gritar
Al articular bien hay mejor proyeccion de la voz
Da consignas cortas
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@ Aumenta el volumen de su voz
Empieza con lo grupal y hace que los alumnos hablen menos
Otro

P26

¢ Percibe algunos de estos sintomas durante o después de las clases?
Aumenta el volumen de su voz para dar clases

Mayor esfuerzo vocal

Tos seca

Tension de los musculos del cuello, hombros y espalda

Molestia o sensacién de cuerpo extrafio

Disfonias

Falta de aire

Dolor de garganta

Otra:

P27

; Usted cree que, a raiz de la pandemia su voz se vio perjudicada?
Sumamente perjudicado

Muy perjudicado

Perjudicado

Poco perjudicado

Nada perjudicado

(\

P28

Fundamente su respuesta. Gracias por participar.
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Analisis
de
Datos
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Se presentan los datos obtenidos de la encuesta realizada de modo online
durante los meses de agosto y septiembre de 2021 para indagar las técnicas de
higiene vocal que aplican los docentes del nivel primario del distrito de Almirante
Brown en 2021 y la percepcién sobre las cualidades de su voz, a partir del uso del
barbijo.

Grafico 1: Sexo y rango de edad de los encuestados

n: 15

MAS DE 30 A 40 ANOS  MAS DE 40 A 50 ARIOS MAS DE 50 O MAS

= Femening Masculing

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

De la poblacién sujeta a estudio, dos tercios se encuentran entre los 30 y 50
afnos de edad y el tercio restante tiene mas de 50 afios de edad. Solo dos de los

encuestados se identifican de sexo masculino.

Grafico 2: Antigliedad docente

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion
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Dos docentes refieren a una antigiedad menor a los 10 afios y 4 indican tener
una antigiiedad que superan los 20 anos en el ejercicio de la docencia. De acuerdo a
Cabrera Diaz (2019) la alteracién de la voz se produce en personas que llevan mayor

cantidad de afios trabajando en la docencia, generalmente mujeres.

Grafico N° 3: Carga horaria semanal

1 lornada Completa y 1 Jornada Simple: 55

1 lornada Completa: 40 hs

2 lornada Simple: 40 hs

1 lornada Simple: 20 hs

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

De los encuestados, el 73 % trabajan 40 horas semanales ya sea en dos
cargos de jornada simple o un cargo de jornada completa, el 20 % se desempena en
un cargo de 20 horas semanales y el 7 % trabaja 55 horas semanales que equivaldria
a 3 cargos de jornada simple. De acuerdo a Scivetti (2011) las personas que utilizan
su voz por periodos prolongados de tiempo son las mas expuestas a trastornos
vocales. Por desconocimiento y sin querer las personas lastiman su voz por la forma
en que la emplean en su dia a dia, sin prestar atencion al modo y a las condiciones

ambientales donde se encuentran.

44



Grafico 4: Cantidad de estudiantes por clase y total de alumnos

30 30 2832 1024 25128 30 B4e 36 3030 g9 B3 32 32

D3 D4 D5 i 7 08 09 D0 D1 D12 D13 DM

Cantidad de estudantes maximo que tiena por clase Cantidad de estudiantes totales que tisne

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

La cantidad de alumnos por clase varia entre 25 a 36 estudiantes por aula. Un
docente puede tener entre 190 y 300 alumnos semanales. Los docentes hablan
durante largas jornadas en las aulas llenas de alumnos, donde la acustica no es la
mejor y estan expuestos a diferentes temperaturas y otros factores externos. El rol
docente no consiste solamente en la transmision de conocimientos sino también en
entablar un dialogo con el estudiante, lograr su atencién, motivarlo, corregirlo y todo
esto, se logra con el uso constante de la voz y los matices que se entonan. César
(2019) plantea que el ejercicio docente conlleva una elevada carga de estrés; asi
como la demanda de la atencién para la ensefianza de los estudiantes reunidos en los
escenarios de aprendizaje, aulas, las horas de exposiciébn al riesgo vocal,

generalmente mas de 6 horas implican un cuidado de suma importancia.

Tabla 1: Cantidad de alumnos por burbujas

Cantidad de estudiantes por burbuja n:15
D1 15
D2 Sin burbuja actualmente
D3 No hay burbujas
D4 30
D5 16
D6 12
D7 No respondio
D8 20
D9 16
D10 15
D11 30
D12 29
D13 26
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D14 No respondio
D15 18
Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

De acuerdo a los datos reflejados en la tabla, en el momento de la encuesta la
mayoria de los docentes estaban trabajando en burbujas, de acuerdo a lo establecido
en el Plan Jurisdiccional de la provincia de Buenos Aires para un regreso seguro a
clases, Resolucion Conjunta N° 10/20, la que organizé a las instituciones educativas
para su reinicio de actividades procurando la maxima presencialidad posible
respetando la distancia social de 1,50 metros entre alumnos y 2 metros entre el
docente y los alumnos. De este modo se dividieron los cursos en subgrupos que
alternaran la asistencia presencial en bloques semanales de dias de clase, “burbujas™®
. De acuerdo a las dimensiones de las aulas la cantidad de alumnos por burbujas. En
los casos en que las aulas lo permitan se garantiza la presencialidad del 100 % de los
alumnos por dia. Considerando lo anterior los docentes, D2- D3, no trabajan en
burbuja porque se encuentran dentro de este supuesto. Asi mismo al relacionar la
tabla 1 con el grafico 4, se evidencia que quienes no respondieron, D7- D14,

presentan practicamente la misma cantidad de estudiantes por clase que totales.

Grafico N°5: Elementos de proteccion que utilizan diariamente los docentes

M Barbijo
M Barbijo y Mascara

Barbijo y Gafas

n: 15

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

 Las burbujas organizan un curso en distintos subgrupos para garantizar la presencialidad en
la escuela. Se considera la superficie del aula a fin de determinar la cantidad de alumnos en
cada subgrupo manteniendo la distancia de 1, 50 metros entre alumnos y 2 metros de distancia
del docente.
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Grafico 5.1: Frecuencia de uso de elementos de proteccion

Gafas

Gafas, barbijo, mascara

Mas de un barbijo

Solo mascara

Barbijo y mascara

Barbijo

0 2 < 6 8 10 12 14

mNunca mPocasveces WA veces NCasisiempre = Siempre

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Grafico 5.2: Elementos de proteccion utilizados diariamente contra COVID 19

Mas de un barbijo
B S6lo mascara

Barbijo y mascara

Barbijo

D1 D2 D3 D4 D5 D6 D7 D8 D9 D10D11 D12D

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

El 100% de los encuestados afirman utilizar el barbijo o tapaboca como
elemento principal de proteccién contra el Covid- 19, y solamente un tercio lo combina
con la mascara de acetato o gafas, como lo establece el Plan Jurisdiccional para el
regreso seguro a clases presenciales que establecio la provincia de Buenos Aires. Tal
cual lo planteado por Mora (2019), el tapaboca reduce la circulacién de enfermedades
provocadas por microorganismos como el coronavirus en la poblacién, de ahi su
importancia del uso. Si bien, el riesgo de contagio es permanente de acuerdo a
Calzolari (2021) puede reducirse. De este modo, los docentes se enfrentaron a un

nuevo desafio: hacerse entender con el barbijo.
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Tabla N° 2: Percepcion de los docentes sobre la frecuencia de malestar en la voz que

le impidié dar clases regularmente y posteriormente a las medidas implementadas

Presencia de malestar en su voz Malestar en su voz luego de
que le impidi6 dar clases medidas implementadas
normalmente
D1 A veces Algunas veces
D2 | Aveces Pocas veces
D3 | Aveces Algunas veces
D4 Nunca Nunca
D5 Pocas veces Algunas veces
D6 | Aveces Siempre
D7 Nunca Nunca
D8 Casi siempre Casi siempre
D9 | Aveces Casi siempre
D10 | A veces Casi siempre
D11 | Siempre Siempre
D12 | Casi siempre Casi siempre
D13 | Casi siempre Casi siempre
D14 | Nunca Nunca
D15 | Aveces Siempre
n:15

Grafico 6: Percepcion docente sobre la frecuencia de malestar en la voz producto de la

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

labor diaria
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Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion tabla n° 2

La voz es la encargada de transmitir un mensaje implicito con palabras y
otro que depende de las pausas, la euforia, de la entonacién, lo que para Sanchez

(2021) esto la hace unica. El término voz profesional u ocupacional hace referencia a
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la utilizacion de la voz como herramienta de trabajo. En este caso especial haciendo
referencia a los docentes, es uno de los grupos mas afectados por el uso intenso de la
misma. Gritar, chillar, vocalizaciones forzadas, hablar excesivamente, hablar de
manera abusiva, entre otras; puede ejercer un efecto traumatizante en las cuerdas
vocales que se hara mas evidente con el transcurso de los afios en la profesién. Al
indagar sobre la percepcién que ellos mismos tienen sobre con qué frecuencia
experimentan un malestar en su voz haciendo un paralelismo entre la forma de usar su
voz antes del Covid- 19 y durante la pandemia y las medidas implementadas para el
dictado de clases se puede detectar que solamente un 3 de los encuestados no sufrié
ni sufre ningun tipo de malestar en su voz que le impida el dictado de clases. Mientras
que de los 12 restantes refieren que presentaron y presentan algun tipo de malestar en
su voz al dictar las clases. Estos docentes, antes de la implementacion de las medidas
preventivas que se establecen en el Plan Jurisdiccional para el regreso seguro a
clases presenciales de la provincia de Bs. As., el uso del tapaboca o barbijo, percibian
algun tipo de irregularidad en su aparato fonador y que, a partir de estas medidas, 5 de

los encuestados presentaron con mayor frecuencia un malestar en su voz.

Tabla 3: Tipo de malestar a partir del uso del barbijo, descripcién de la voz durante y al
terminar la jornada laboral

Tipo de malestar Descripcion de la voz Descripcion de la voz
durante las clases cuando finaliza la jornada
laboral
D1 | Carraspera Normal Cansada
D2 [ Dolor de garganta Poco clara Cansada
D3 | Disfonia Esforzada A veces sin voz
D4 | Ninguno Debo levantar el volumen | Cansada
de mi voz por el uso del
barbijo.
D5 | Poco caudal de voz | Buen timbre de voz En ocasiones, siento que
al finalizar la jornada esfuerzo mucho mi tono de
laboral. voz para que se logre

escuchar lo que explico. Al
finalizar la semana siento
mucho cansancio en la voz y

garganta.

D6 | Voz cansada ,tono Voz cansada Afénica, cansada.

bajo de voz, afénico,

tos,
D7 | Ninguno Potente Normal
D8 | Dolor de garganta Afénica Aspera
D9 [ Carraspera Cansada Muy cansada
D10 [ Dolor y disfonia Cansada Desgastada
D11 | Disfonia Disfénica, cansada Muy cansada, disfonica
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D12 | Afonia Con poco volumen, Débil. Cansada.
forzada.

D13 | Ardor de garganta, Débil Sin tono
picazén

D14 | Ninguno Normal Normal

D15 | Dolor de garganta, Menos clara y mas Cansada. Disfénica
cansancio en las forzada
cuerdas vocales

n:15

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

La voz es el canal de comunicacion interpersonal que permite hablar. Para
Garcia (2008) es producto de una serie de acciones combinadas. Farias (2018)
sostiene que es una interaccion coordinada por el sistema neuroldgico central y
periférico donde intervienen un conjunto de sistemas tales como neuromuscular
respiratorio, fonatorio, auditivo, endocrino, resonancial, entre otros, por lo que se hace
esencial mantener una adecuada calidad de vida de modo de garantizar su buen
funcionamiento. Especialmente aquellas personas que la utilizan como herramienta de
trabajo. Dependiendo de la calidad de vida de cada persona se puede diferenciar entre
lo que se considera una voz normal o eufénica y otra con patologia. Los docentes al
utilizar la voz como herramienta para su labor profesional pueden incurrir en el mal uso
o abuso sufriendo distintos tipos de alteraciones que deben ser tratadas por un
fonoaudiodlogo para evitar dafios mayores irreversibles. Serra (2014) plantea que una
caracteristica principal tanto en el uso como el abuso de la voz es el movimiento
exagerado de la musculatura interior y exterior de la laringe acompafada de una
excesiva y violenta vibracién de las cuerdas vocales. Ademas, la utilizacion de
tapaboca o barbijo implica que se inspire menor cantidad de aire que si no se lo
tuviese colocado. También ocasiona que se deba levantar la intensidad de la voz dado
que se interpone entre la boca y el exterior, y ademas es usual elevar aun mas el
volumen de la voz debido al distanciamiento que se debe respetar entre un alumno y
el otro, de acuerdo al Plan jurisdiccional para el regreso seguro a clases presenciales.

Se analiza cada columna de la tabla 3 en las siguientes nubes de palabras:

Nube de palabras 1: Tipo de malestar que identifican los docentes
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Disfonia

Dolor de garganta

Carraspera
ia

Picazon a,

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Los principales malestares que presentan los docentes encuestados son dolor
de garganta, disfonia, carraspera como asi también y no menos importantes,
cansancio en las cuerdas vocales, poco caudal de voz, picazon y afonia. César (2019)
manifiesta que las causas de los desérdenes de la voz son multiples, generalmente la
presencia esporadica de sintomas que comprometen la funcion vocal, no siempre es
motivo de preocupacion para los docentes, puesto que lo atribuyen como causa de
una enfermedad comun como las infecciones o virales que comprometen la via aérea
superior, la nariz, faringe y laringe que regularmente ocasionan cambios de la voz. Sin
embargo, el uso incorrecto de la voz puede exponerlos a sufrir alteraciones
anatémicas o funcionales de la laringe. Estos cambios suelen ir acompafiados de
sensacion de sequedad en la boca, disfonia y afonia, carraspeo, molestias al tragar,
entre otras. Asi mismo, con el uso del barbijo o tapaboca, el desafio de cada docente
es ser escuchados y no perder la voz debido al mayor esfuerzo que implica hablar a
través de él, sabiendo que son una necesidad indispensable para ayudar a minimizar
la propagacion del virus. Rodriguez Gémez (2020) ubica al tapaboca como el

emblema del patrocinio y pugna contra el Covid- 19.

Nube de palabras 2: Descripcion de la voz durante las clases

n: 15
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Aumenta volumen
Buen timbre
Poco volumne
Poco clara

Disfo

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Al momento de dictar la clase el docente debe explicar, interrogar, leer, dar la
entonacion correcta a lo que expresa con su voz; pero con el uso del tapabocas o
barbijo su esfuerzo fonatorio aumenta, porque estos elementos de proteccion, puede
disminuir la intensidad de la voz entre 3 y 12 decibeles, empobreciendo ademas; la
claridad y precision del mensaje hablado, habiendo una pérdida del componente

orofacial gestual y limitaciones para la articulacion; que de acuerdo a Herrera (2021)
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impiden la retroalimentacion viso- gestual. Debido al aumento de la carga vocal que
deben realizar los docentes se generan sintomas de malestar vocal, laringo- faringo y
corporal, como la presencia de dolor musculo- esquelético. De esta forma la
percepcion que ellos mismos tienen de su voz al momento de dar clases la manifiestan

como una voz forzada, con poco volumen, disfénica y/o cansada.

Nube de palabras 3: Descripcién de la voz cuando finaliza la jornada laboral

Desgastada

Cansada

. Aspera
Disfonia

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

El tapaboca o barbijo disminuyé el flujo inspiratorio; y por ende la eficacia de
flujo espiratorio necesario para la fonacién, aumentando la sobrecarga muscular sobre
los pliegues vocales con el fin de aumentar la intensidad de la voz. Esto se traduce en
una inadecuada coordinacién neumofénica para la produccién de la voz,
sobreesfuerzo vocal y las sensaciones que el profesional de la voz experimenta son
dolor en la region laringea y sensacién de fatiga vocal. Garcia Lechuga (2021)
manifiesta que la utilizacion prolongada de la voz con el tapaboca o barbijo provoca
una alteracién en las cuerdas vocales. En consonancia con esto, los docentes
encuestados describen su voz al finalizar su jornada laboral como cansada,
desgastada, débil, aspera o disfonica. El dolor de garganta por el uso del tapaboca o
barbijo se produce porque mantienen la humedad y el calor, y al sacarlo produce un
cambio brusco de temperatura, por lo que es fundamental poder hidratar las cuerdas
vocales cuando se da clase. De este modo, Gonzalez (2021) plantea que la voz
ocupacional puede verse afectada por los cambios de temperatura a los que se

exponen en los ambitos laborales. A partir de esta situacion los docentes presentan
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una disfonia por la hiperfuncién vocal, que se refiere al mal uso o abuso de la voz,
como hablar durante periodos prolongados, gritar para comunicarse de lejos 0 en
espacios ruidosos, por lo que Rodas (2019) manifiesta que la disfonia es uno de los

grandes peligros a los que se enfrentan los docentes.

El fonoaudidlogo se encarga de tratar a las personas con alteraciones de la
audicién, el lenguaje, la voz, el sistema vestibular, la motricidad orofacial y la
deglucion. Atiende a personas de distintas edades y las ayuda a establecer las
habilidades de comunicacion y a perfeccionarlas. Brinda a sus pacientes estrategias
de comunicacién y ayuda a comprenderlas de manera util para que las apliquen en su
vida. Por cual ante algun tipo de malestar en la voz y/o el sistema fonador que genera
disfonia, una voz cansada, carraspera u otro tipo de malestar seria el profesional
indicado para realizar la consulta y solicitar su orientacion y asesoramiento. Sin
embargo, la totalidad de los docentes encuestados, mas alla de haber presentado
algun tipo de malestar en su voz, hasta la fecha del ciclo lectivo 2021 no realizé
ninguna consulta o tratamiento con el profesional correspondiente.

Es muy comun denominar profesionales de la voz a las personas que se ganan
la vida utilizando la misma como su herramienta fundamental de trabajo. Sin embargo,
Figueredo Ruiz (2016) diferencia entre voz profesional y voz ocupacional. Si se habla
de una voz profesional se hace referencia a una persona que se ha entrenado para su
uso especifico, como los cantantes, actores. Mientras que la voz ocupacional, es la
utilizada en distintas profesiones o trabajos donde dichos profesionales no han
recibido entrenamiento previo para su uso o cuidado como es el caso de los docentes.

Esto implica, que no detecten las distintas sefales que manifiesta el sistema fonador.

Tabla N°4: Motivos por el cual no empezé un tratamiento

D1 Por cuestiones de la pandemia

D2 No lo considero necesario por ahora

D3 No considera la consulta

D4 No contesta

D5 No he realizado tratamiento ya que, cuando siento que mi voz comienza a
estar comprometida, realizo distintos métodos para mejorar.

D6 Temor al contagio

D7 No contesta

D8 Este afio no me quedé sin voz

D9 Porque el fin de semana recupero la voz

D10 No obtuve derivacién.

D11  Porque no quiero sacar licencia

D12 No me parecié necesario
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D13 Porque no creo necesario
D14 No contesta
D15 No contesta
n=15
Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Gréafico 7: Motivos por lo cual no empezd un tratamiento

Motivos por los que no empezo un tratamiento
fonoaudiologico

Realiza distintos
metodos para mejorar

10% Debido a la Pandemia
20%

No se quedo sin voz
10%

No quiere sacar licencia
10%

El fin de semana
recupera lavoz
10%
No lo considera
necesario
40%

Debido a la Pandemia
M El fin de semanar era la voz

No se quedo sin voz Realiza distintos met para mejorar

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Molteni (2021) en su estudio diagnéstico con 236 docentes, durante su jornada
laboral comprobé que, el 56% de los trabajadores en actividad presentan, disfonias no
alérgicas, ni infecciosas, y que se incrementan en relacion directa a los afios de
antigiiedad en la docencia y en la mayoria de los casos, no consultan a tiempo y la
enfermedad en las cuerdas vocales ya esta instalada. El uso del tapaboca o barbijo
genera un nuevo escenario donde se detectan diversos tipos de malestares en la voz,
antes, durante y al finalizar el dictado de la clase, frente a lo cual tampoco realizan la
consulta pertinente. Olmos (2021) considera importantisimo la deteccion precoz de la
sintomatologia que afecta la voz para evitar complicaciones mayores, del mismo

modo, Gil- Cordero (2013) expresa que entre un 5 y un 10% de la poblacion
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experimenta algun tipo de perturbacion de la voz por lo que se hace fundamental

diagnosticar para su prevencion.

Mas alla de los resultados de la Nube de palabras 3, donde los docentes
encuestados manifiestan terminar su jornada laboral con su voz cansada, desgastada,
débil, aspera y disfénica, no consideran la necesidad de realizar una consulta con un
fonoaudidlogo, siendo que estos brindardn los recursos necesarios para poder
remediar su dificultad.En relacién a esto, aquellos profesionales de la voz que utilizan
la voz ocupacional a la que hace referencia Figueredo Ruiz (2016) no cuentan con los

recursos requeridos para poder afrontar las demandas diarias de su labor.

Grafico N°8: Técnicas de higiene vocal que seleccionan segun docentes
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Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Grafico 8.1: Técnicas de higiene vocal utilizadas con frecuencia
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Técnicas de higiene vocal
utilizadas por los docentes
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No responde Nunca Pocas Veces mA Veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Es imprescindible tener un adecuado conocimiento sobre las técnicas de
higiene vocal, especialmente cuando se utiliza la voz como una herramienta de
trabajo. Al hablar de técnicas de higiene vocal se hace hincapié en aquellas pautas o
normas que facilitan la prevencion de alteraciones de la voz evitando la conducta de
abuso o mal uso vocal. Se trata de que el paciente a través de la higiene vocal y de las
técnicas aprendidas pueda hacer frente a sus necesidades vocales logrando obtener
la mejor voz posible para poder comunicarse. Cada tipo de profesion le exige a la voz
unas propiedades distintas, la docencia requiere un alto nivel de resistencia frente a la
fatiga. Barreto- Munévar (2011) plantea que el excesivo uso que se hace de la voz
frecuentemente y el poco cuidado que se le brinda trae como consecuencia las
primeras inasistencias docentes convirtiéndose luego en enfermedades profesionales.
Es fundamental tener conocimiento que la voz es el instrumento por excelencia para
comunicarse con otras personas y que no siempre se cuida adecuadamente, por eso
es necesario tener en cuenta distintas medidas de prevencion. Por ejemplo, para
preservar el buen estado de la voz se debe beber agua para mantener hidratadas las
cuerdas vocales, evitar bebidas alcohdlicas, limitar el uso de la voz, no fumar, respirar
adecuadamente cuando se habla, utilizar micréfono para no sobreexigir la voz,
descansar no menos de 6 horas diarias y no gritar, entre otras. Rivas Reyes (2013)
plantea no hablar intentando superar el ruido ambiental, tomar agua con periodicidad,
solicitar silencio para comenzar a dictar la clase como las mejores maneras de cuidar

la voz.
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En la encuesta realizada no se observa una presencia mayoritaria de técnicas
que siempre sean utilizadas al momento de dictar clases por parte de los docentes,
por el contrario, la mayoria de los resultados se centran en técnicas que casi siempre,
a veces o pocas veces se emplean. Por ejemplo, casi siempre beben abundante agua
0 a veces evitan el carraspeo brusco y sonoro y pocas veces evitan gritar y/o hablar
mucho. La mala utilizacion de la voz la pone en peligro y a pesar de ello, de acuerdo a
las investigaciones de Estefania (2013) la conciencia colectiva sobre el cuidado y
prevencion de la voz es muy baja.

Barreto- Munévar (2011) sostiene que las dificultades de la voz son producto
de la labor profesional docente, y necesitan medidas para evitarlas a través de
campafias informativas y una correcta educacion sobre los factores de riesgo vocales

en su formacion.

Grafico N°9: Fuente de informacion donde adquirio técnicas de higiene vocal

n: 15

EEnun curso

® Durante mi formacion docente
Asistencia a fonoaudidlogo

B Mo contesta

B Otros

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

De los datos obtenidos por medio de la encuesta realizada se reconoce que el
13% de los participantes no respondio, en tanto que el 87 % restante pudo dar cuenta
que obtuvo informacién por diversos canales donde prevalece durante su formacion
docente. Se observa que la mayor informacién sobre técnicas de higiene vocal se
obtuvo posteriormente por fuera de la formacién docente. Mora (2014) sostiene que
durante la formacién docente poco se tiene en cuenta las practicas saludables para el
uso de la voz. Los estudiantes sefialan la necesidad de contar con mayor informacion
de métodos que ayudan a obtener una adecuada utilizaciéon del aparato fonador. El

desconocimiento acerca de su funcionamiento genera consecuencias a mediano o
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largo plazo. Durante los primeros afos de trabajo como docente comienzan a
presentarse algunas patologias de la voz, fatiga vocal y disfonia. Esta sintomatologia
afecta la salud de su aparato fonador y resta dinamismo, concentracion e interés en el
desempeno como docente. Se llega asi a la reflexion de como se puede fortalecer o
afectar en forma positiva o negativa la actividad docente en consecuencia del mal
manejo o desaprovechamiento de la voz. Farias (2012) sostiene que si el docente no
cuenta con una adecuada higiene vocal esta propenso a sufrir diversas patologias en
su voz. Brecher (2020) plantea que el esfuerzo continuo de la voz con el uso del

tapaboca o barbijo aumenta la posibilidad de presentar una disfonia.

Tabla N° 5: Hidratacion: frecuencia y modalidad frente al uso del barbijo

Frecuencia de hidratacion de la Estrategia para hidratarse cuando usa

VOZ en clase mascara y barbijo
D1 5 veces con un sorbete
D2 Siempre N/contesta
D3 Todas las veces que puedo Tomo agua
D4 Cada 2 o0 3 horas En los recreos
D5 En ocasiones lo hago Durante los recreos, cuando tengo horas

institucionales y de ser necesario, me
hidrato con un caramelo de miel o agua.

D6 Regularmente Sacar la mascara, bajar el barbijo
D7 Constantemente Subo la mascara, bajo el barbijo y bebo
D8 2 veces Poco

D9 Pocas Bebo agua de un vaso

D10 Pocas Me saco la proteccion.

D11 Cada 2 o0 3 horas Menos que antes

D12 Cada 1 hs aproximadamente. N/contesta

D13 Constantemente Me saco el barbijo y tomo agua
D14 Cada 3 horas N/contesta

D15 Cuando noto cansancio o N/contesta

malestar. Como los dias de calor,
cuando siento mas sed
n=15
Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion
En relacion a la frecuencia con que se hidratan en clase las respuestas
variaron desde hidratarse en forma constante, mientras que mas del 50% lo hace

pocas veces 0 solamente cuando presenta cansancio.

Grafico N° 10: Frecuencia de hidratacion de la voz en clase
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n: 15

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Al utilizar el tapaboca o barbijo, y a fin de evitar riesgos mayores a los
habituales a los que se encuentran todas las personas que trabajan con su voz, y en
especial los docentes, se hace necesario tomar abundante agua, antes, durante y
después del dictado de la clase. Realizar una adecuada hidratacién diaria es
fundamental para mantener las cuerdas vocales, si bien, es muy dificil tomar agua con
barbijo y mascara, sin embargo, no se debe dejar de hidratarlas.

De acuerdo a la informacion obtenida el 74 % de los encuestados respondieron
que se hidratan constantemente o regularmente. Al comparar estos datos con los
recabados en grafico n° 8.1 de técnicas de higiene vocal se observa que refieren que

se hidratan constantemente y regularmente.

Nube de palabras N° 4: Estrategia para hidratarse usando barbijo y mascara
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Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

La forma mas empleada al momento de hidratarse al tener el barbijo y la
mascara puesta es retirar la proteccion, ya sea en recreos u/o horas institucionales
cuando los docentes no estan dictando clase. Otra forma, pero no la mas utilizada es a

través de un sorbete bajando el barbijo.

Grafico N° 11: Hidratacién en contexto de pandemia.
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Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion
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Al momento de responder sobre la hidratacion que realizan de las cuerdas
vocales dentro del contexto de la pandemia, debiendo utilizar el tapaboca o barbijo
durante el dictado de las clases, se observa que realizan una hidratacion regular de las
cuerdas vocales, habiendo concordancia con los datos analizados en los graficos

sobre la frecuencia de hidratacion y el de las técnicas de higiene vocal que conocen

Grafico N°12: Nivel de cambios en la forma de dar clases

Muchos

Cambio ‘
|

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

De los quince encuestados, sélo uno manifesté que no cambié su forma de dar
las clases, mientras que los 14 restantes expresaron que lo hicieron en mayor o menor
medida, algunos de forma totalmente rotunda y el resto de un modo no tan estricto. El
uso del tapaboca o barbijo evita que la persona esté eliminando o emitiendo gotitas
con el potencial virus si estuviera enferma y que contamine las superficies o contagie a
otras personas sanas, por esto, se convierte en fundamental y obliga a que todas las
personas lo utilicen y especialmente aquellas en que su voz es la herramienta principal
de trabajo. En el caso de los docentes, Gonzalez (2021) plantea que su uso impide la
retroalimentacion auditiva, hacen que se aumente el volumen de la voz, hay un mayor
esfuerzo en las cuerdas vocales, genera disconfort, tensién, molestias y disfonia,
debido a que con el barbijo se respira menos y sin aire no hay voz, lo que puede
generar dolor de garganta al momento porque al mantener la humedad y el calor y al
sacarlo produce un cambio brusco de temperatura. Las personas que se comunican
entre si no se entienden, por lo que instintivamente lo que se hace es tratar de hablar
mas fuerte para que se comprenda lo que se esta diciendo, pero lo que en verdad

sucede es que se aumenta el volumen de la voz, pero no mejora la comprension de lo
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que se estan diciendo. Esto implica mayor exigencia de las cuerdas vocales que

impacta directamente generando diversas patologias en un mayor numero de

personas que antes no ocurria. Todo esto conlleva a cambiar la forma de dar las

clases a partir del uso del tapaboca o barbijo y la mascara como se manifiesta en los

datos obtenidos en la encuesta que refleja en el grafico anterior. Orso (2021) plantea

que el uso del tapaboca obligatorio se instald en las escuelas como una nueva

normalidad. Asi mismo, Rueda (2021) manifiesta que los elementos de proteccién ante

el covid-19 restan cualidades de la voz y la posibilidad de articulacion, resonancia y

por ende, la clarificacion del mensaje.

D1

D2
D3
D4
D5
D6
D7

D8
D9

D10

D11

D12

D13
D14

D15

Tabla N°6: Estrategias implementadas para dar clases

Cambié su manera de ensefar a partir de la mascara y el uso del barbijo,
Habla menos, Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos,
Aumenta el volumen de su voz
Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos, Vocaliza 'y
articula sin gritar
Vocaliza y articula sin gritar, A veces tomo distancia y me quito el barbijo
Aumenta el volumen de su voz
Habla menos, Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos,
Vocaliza y articula sin gritar
Cambié su manera de ensefar a partir de la mascara y el uso del barbijo,
Habla menos, Da consignas cortas, Aumenta el volumen de su voz
Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos, Vocaliza y
articula sin gritar, Al articular bien hay mejor proyeccion de la voz
Al articular bien hay mejor proyeccioén de la voz, Da consignas cortas
Cambiod su manera de ensefiar a partir de la mascara y el uso del barbijo,
Aumenta el volumen de su voz
Cambié su manera de ensefar a partir de la mascara y el uso del barbijo,
Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos, Aumenta el
volumen de su voz
Ninguna
Habla menos, Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos,
Aumenta el volumen de su voz
Habla menos
Usa mas el lenguaje gestual y expresiones con las manos, Vocaliza y
articula sin gritar
Habla menos, Da consignas cortas, Aumenta el volumen de su voz
n=15
Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion
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Grafico N° 13: Estrategias que implementé en su jornada de trabajo

Estrategias que implemento durante la
jornada de trabajo
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Habla menos

Cambio su manera de ensefiar a partir de la...

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

Entre las estrategias implementadas para dar clases, los encuestados plantean
diversas y multiples formas, entre las cuales hay 2 que son mas utilizadas, el usar un
lenguaje gestual y expresiones con las manos y aumentar el volumen de la voz.
Paraddjicamente, son contradictorias dado que el aumentar el volumen de la voz,
genera un mayor desgaste y agotamiento de la misma, y por el contrario, el utilizar un
lenguaje gestual y expresiones con las manos, brinda una mayor preservacion de las
cuerdas vocales por lo que no se sobreexige en la utilizacion de la voz. Santana Lépez
(2017) expresa que el esfuerzo vocal irrumpe en el aprendizaje, por lo que es
necesario buscar otros recursos para garantizarlos. A fin de evitar mayores riesgos en
la voz mientras se utiliza el tapaboca o barbijo los docentes deben procurar hablar mas
pausadamente, con la correcta articulacion y tomando tiempo para respirar entre
frases, cuidar de no elevar la intensidad o volumen de la voz, ni hacer esfuerzos, evitar
torcer el cuello y la garganta y el tomar abundante agua en todo momento, aplicar
técnicas de relajacion para reducir el estrés y mejorar la calidad vocal. Utilizar recursos
como las expresiones no verbales para acompanar lo que se dice con palabras. En
consonancia con esto, entre las respuestas de los encuestados se ubican el segundo
lugar, el hablar menos y vocalizar y articular sin gritar, para cuidar y preservar la voz

con el uso del tapaboca o barbijo.
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Grafico N°14: Sintomas durante y después de dar clases
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Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

La utilizacion de tapaboca o barbijo implica que se inspire menor cantidad de
aire, que el esfuerzo fonatorio sea mayor, que la intensidad de la voz disminuye entre
3 y 12 decibeles por lo cual la aumenta o grita, genera una zona de humedad y calor
entre la nariz, boca y mentén, entre otras cosas que propician una disfonia por
hiperfuncién vocal que puede llegar de acuerdo a Fernandez Gonzélez (2021) a una
voz afénica, con la ausencia total de la voz. Los sintomas mas comunes que
presentan los docentes encuestados durante y al finalizar el dictado de la clase es la
falta de aire, el dolor de garganta y el mayor esfuerzo vocal que son consecuencia
directa de la utilizacion del tapaboca o barbijo. Asi mismo, el aumento del volumen de
la voz, la sensacion o molestia de cuerpo extrano, carraspeo, tensidbn muscular y
disfonias. De este modo, se generan distintas variantes de voces disfénicas, que
corresponde a pérdidas parciales o limitadas de la voz. Landazuri (2010) sostiene que
para las aseguradoras de riesgo del trabajo, los riesgos de patologia vocal han sido
relacionados principalmente con el esfuerzo vocal que requiere la tarea docente y el
uso de la voz en ambientes ruidosos, bajo el estrés o bajo circunstancias no
favorables, con la mala ventilacion y limpieza, la mala acustica de los salones que
dificultan la comunicacién y generan un incremento en la intensidad y una alta
demanda vocal del profesional, a lo cual hoy se suma el tapaboca o barbijo. Gonzalez

(2015) sostiene que la voz puede verse afectada por todas estas condiciones.
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Grafico N° 15: Percepcion sobre grado de perjuicio de la voz producto de la pandemia

MadaPerjudicada Poco Perjudicada  Perjudicada  Muy Perjudicada Sumamente
Perjudicad:

Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

La voz docente se vio perjudicada a raiz de la pandemia, en mayor o0 menor
grado, de acuerdo a las condiciones personales de cada uno en relacién a su
antigliedad, horas de trabajo, alumnos a cargo y patologias previas que desconoce de
su existencia. La pandemia del Covid-19 generé cambios en los habitos cotidianos
especialmente en los trabajadores de la voz. Aparece el tapaboca o barbijo, como
elemento fundamental para la prevencion de la transmision y/o contagio del Covid-19.
Asi mismo, en la provincia de Buenos Aires al momento de establecer su
obligatoriedad para los docentes y alumnos, a partir del Plan Jurisdiccional para el
regreso seguro a clases presenciales, produjo un nuevo escenario de trabajo. Esto
generd un nuevo desafio para los docentes, el ser escuchados y no perder la voz. El
docente utiliza la voz proyectada, es decir, su voz para ejercer una influencia sobre
otras personas intentando persuadirlas, tratando de ganar una audiencia para poder
transmitir los conocimientos y saberes sociales y mantener constantemente su
atencion. Es por eso que emplean distintos matices de su voz lo que implica exigir y
sobreexigir a la misma para poder lograrlo. Levaggi (2004) plantea que el docente no
solo debe ensefiar una materia concreta sino hacer a sus alumnos mantener un
estado 6ptimo de estimulacion y ofrecerles un soporte afectivo lo que conlleva un uso

intensivo de la voz, que no se da en otros profesionales.
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Tabla N° 7: Motivos por las que la voz se vio perjudicada por la pandemia

D1 Por las alteraciones en la voz que percibo al terminar de dar clases

D2 Por la falta de aire principalmente

D3 Llegd con disfonia luego de toda la semana

D4 No considero que me haya perjudicado demasiado salvo el cansancio légico
por el aumento necesario del volumen de la voz para contrarrestar el uso del
barbijo.

D5 Pude darme cuenta que, a partir del uso del barbijo, mi tono de voz y el
esfuerzo que realizo han sido modificados. Fue necesario mayor cuidado e
hidratacién que antes. También, se observa que el ida y vuelta con los alumnos
es mas complicado, principalmente, los ninos mas introvertidos.

D6 Se esfuerza mas la voz.

D7 Supe modular la voz con el uso del barbijo y de la mascara, si bien a veces
noté cierta falta de aire durante la jornada escolar diaria.

D8 El uso del barbijo impide que salga correctamente el sonido por eso se
necesita mayor esfuerzo

D9 Termino la semana con mucho dolor

D10 | Araiz del uso del barbijo y mascara la voz sufrié un desgaste progresivo y
frustrante el cual no podemos revertirlo a corto y mediano plazo.

D11 | Siento disfonia constantemente. No puedo recuperar la voz

D12 | El uso del barbijo dificulta la comunicacién.

D13 | El tener que estar con barbijo y mascara era demasiado esfuerzo...opté por
quedarme solo con el barbijo y no hablar tanto

D14 | No respondié

D15 | El uso de barbijo hace que haya que forzar mas la voz para que se escuche
mas clara. Pero a la vez, mientras se trabaje en burbujas hay menos chicos por
lo que necesitamos aumentar menos el volumen para que todos puedan oir,
como cuando teniamos a todos los chicos en el aula

n=15
Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

En realidad, la voz no se vio perjudicada por la pandemia en si misma, sino
mas bien, por los elementos de proteccion que se usan para evitar el contagio y/ o la
transmisién del virus Covid- 19, el tapaboca o barbijo, que dificulta la correcta
utilizacion de la voz en aquellas personas que la emplean como herramienta de
trabajo, como los docentes. El tapaboca o barbijo, limita el ingreso del aire, ocasiona
levantar la intensidad de la voz, aumenta la carga vocal lo que provoca una alteracion
en las cuerdas vocales y se presentan mayores signos de fatiga vocal. Es fundamental
que cada usuario de la voz ocupacional, pueda identificarlos, como asi también poder
distinguir los cambios que se producen en la voz al hablar, para realizar los cuidados
que resultan imprescindibles para mantener su voz saludable. Farias (2013) plantea
que las alteraciones vocales son comunes en usuarios que no tienen una preparacion
previa. Brecher (2020) sostiene que el esfuerzo continuo de la voz produce problemas
significativos en la laringe, como un dafo organico y disfonia recurrente. A lo que
Huerta (2020) fundamenta que la eleccion del tapaboca o barbijo a utilizar diariamente,

no pasa por una cuestion de moda sino de las menores secuelas secundarias que

68



puede originar. De esta forma los encuestados manifestaron como se vieron

perjudicados en su labor diaria.
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Fuente: Elaborado sobre datos de la investigacion

La mayor dificultad que presentaron los encuestados es la falta de aire que les

provoca la utilizacién del tapaboca o barbijo, lo que les genera tener que realizar un

mayor esfuerzo de la voz, terminando la semana con mucho dolor y/ o disfonia.

Sienten forzar mas la voz lo que les provoca un gran cansancio. Otro de los problemas

que observan, es la relacion con los alumnos y las dificultades al momento de

comunicarse: no se escucha o no se entiende, no pudiendo completarse la

retroalimentacion necesaria para el éxito de la comunicacion.
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Luego del analisis de las técnicas de higiene vocal que aplican los docentes del
nivel primario del distrito de Alte Brown durante los meses de agosto y septiembre de
2021 y la percepcién sobre las cualidades de su voz, a partir del uso del barbijo, se
llega a las siguientes conclusiones:

Casi la totalidad de los docentes trabajan entre 40 y 55 horas semanales,
exponiendo su voz a un uso prolongado en ambitos que generalmente no reunen las
condiciones ambientales mas propicias para su labor.

Todos los encuestados utilizan el tapaboca o barbijo como elemento proteccién
contra el Covid- 19, solo o combinado con mascara o gafas, producto de la
obligatoriedad que establece el Plan Jurisdiccional para el regreso seguro a clases
presenciales de la provincia de Buenos Aires. A partir de esta situacion, la mayoria
manifestd que presentaba algun tipo de malestar durante y al finalizar el dictado de
clases, tal como, dolor de garganta, carraspeo, disfonia.

La totalidad de los encuestados manifiestan utilizar técnicas de higiene vocal,
sin embargo, no hubo una tendencia mayoritaria hacia una o unas en particular que
siempre utilicen en forma general. Por el contrario, los resultados se centraron en
técnicas que casi siempre 0 a veces o pocas veces utilizan. Por ejemplo, casi siempre
beben abundante agua, a veces evitan el carraspeo brusco y pocas veces evitan
gritar, cuando en realidad siempre las deberian utilizar. En relacién a la fuente de
informacion donde adquirieron las técnicas de higiene vocal que utilizan, los datos
obtenidos indican que fue durante su formacién como docente, y en mayor medida,
posterior a su formacion docente.

En relacién a la percepcidén que tienen sobre las cualidades de su voz a partir
del uso del barbijo durante y al finalizar su jornada laboral, reconocen especialmente la
falta de aire, el mayor esfuerzo vocal, el dolor de cabeza, el aumento del volumen de
voz lo que ocasiona terminar con mucho dolor la semana y/ o disfonia. Tienen un
mayor malestar en comparacion a los meses donde no se usaba el tapaboca o barbijo.

En relacién a los datos obtenidos surgen las siguientes interrogantes para
desarrollar futuras investigaciones:

¢,Como influyen los factores de riesgo vocal en la voz de los docentes del nivel
primario del distrito de Alte Brown, y qué patologias del aparato fonador presentan?

¢, Qué desafios se enfrentan los docentes del nivel primario del distrito de Alte

Brown al momento de reeducar su voz ante la amenaza de la disfonia?
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