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RESUMEN:: La gran cantidad de profesionales de la edu-
cacion que sufren disturbios de voz justifico la atencion es-
pecifica de la encuesta Trabajo Docente en la Educacién Bdsica
en Brasil (TDEBB). Este articulo parte de una base de datos
compuesta por una muestra de 8.795 cuestionarios de docen-
tes de escuelas basicas de las redes estatal, municipal y de la
red de convenios de siete estados brasilefios, en los tres nive-
les de la educacion basica. A partir de tres grupos con perfiles
diferentes se analizan comparativamente el perfil sociodemo-
grafico, profesional, las condiciones de trabajo y los procesos
de intensificacion del trabajo en las escuelas, con riesgos para
la salud vocal. Otros factores, asociados al perfil de morbosi-
dad, son la percepcion sobre el trabajo y las estrategias para
el mantenimiento de la salud. El articulo identifica factores de
riesgo y de proteccion de la salud vocal del docente brasilefio,
indicando caminos para contribuir para la promocion de la
salud ocupacional en las escuelas, la calidad de la educacion
y la valorizacion de la profesion.

Palabras clave:  Salud ocupacional. Trabajo docente. Voz. Sa-
lud y trabajo. Condiciones de trabajo.

ufonia es un término utilizado para describir la voz en una condicion en la cual
todos los atributos ideales estan presentes; esto incluye buena calidad de sonido
para el oyente, comodidad para el que habla e integridad de los 6rganos y teji-
dos responsables por la fonaciéon. Cuando se interrumpe esa condicion, tenemos la disfo-
nia, término médico que designa cualquier trastorno en la esfera de produccion de la voz.
Asi, cualquier modificacion en la calidad vocal o sensacion de incomodidad al vocalizar
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puede ser designada por el término genérico "disfonia’, que comprende una cantidad
enorme de patologias.

La disfonia tiene una consecuencia directa en la esfera comunicativa, pues la voz da so-
porte e intensidad al habla, uno de los principales medios de comunicacion entre los seres
humanos. Dependiendo del nivel de intensidad, la disfonia puede traer diferentes grados
de comprometimiento para la tentativa de comunicacion, incluso impedirla, en un con-
texto desfavorable para la comunicacion no verbal (una llamada telefonica, por ejemplo)
y un alto grado de comprometimiento de la calidad vocal.

Pero la voz no es solo un medio de comunicacion en las llamadas telefonicas y momentos
de esparcimiento. También es un importante medio de trabajo para los “profesionales de
la voz”, categoria en la que se incluyen los que dependen de ella para ejecutar su traba-
jo. Los ejemplos son: cantantes, locutores, actores, pastores, curas, politicos, operadores
de telemarketing, vendedores, abogados, profesores, entre otros. La paradoja es que estos
profesionales, los que menos desean desarrollar una disfonia, al final son los que més la
desarrollan, debido a varios factores, como el contexto en el que trabajan, que los lleva a
un uso mucho mas intenso de la voz, en algunos casos desfavorable para la comunicacion
verbal, como es el caso de las aulas de la ensenanza basica.

La gran cantidad de profesionales de la educacion que sufre disturbios de voz justifico la
atencion especifica de la encuesta Trabajo Docente en la Educacion Bdsica en Brasil (TDEBB),
que recogid datos relacionados al uso de la voz y a los problemas de salud vocal de los
docentes, con el objetivo de comprender mejor este proceso de salud/enfermedad. Al
abordar aspectos relacionados al perfil, a la formacion, a la gestion, a las condiciones de
trabajo, a la sindicalizacion y a la salud de los profesionales de la educacion en Brasil, la
encuesta permite la realizacion de un analisis amplio de los riesgos para la salud de los
docentes, con el foco centrado en el contexto escolar brasilefio.

La prevalencia de los problemas de voz entre los profesores de la muestra se deduce a
partir de dos cuestiones que solicitan una autoevaluacion. La primera aborda la ocurren-
cia de cansancio al hablar en las dos ultimas semanas anteriores a la survey; el 18% de los
docentes respondid haberlo sentido diariamente. La segunda aborda la pérdida en la ca-
lidad de la voz en el mismo periodo; el 16% informo¢ sentirlo diariamente. Sumando a los
docentes que informaron cansancio al hablar en las dos tiltimas semanas “de vez en cuan-
do” o “diariamente”, el total llega al 46% de la muestra. Por otro lado, los que informaron
sentir disminucion de la calidad de la voz con la misma frecuencia alcanzan

el 43% de la muestra. Por lo tanto, si consideramos a los que evaluaron una u otra condi-
cién, llegamos a 4.432 trabajadores docentes de riesgo para disturbios de voz, o sea, la mi-
tad de la muestra. Los datos muestran la prevalencia muy elevada de problemas de voz,
coincidiendo con los resultados de otras encuestas (ARAU]O et al., 2008; ASSUNCAO;
OLIVEIRA, 2010; ROY et al., 2004) y reforzando el diagndstico que sefiala a la docencia
como profesion de elevados riesgos para la salud vocal del trabajador.
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Es importante observar el contraste entre la cantidad de profesores que informan tener sin-
tomas relacionados con problemas de la voz y la cantidad de profesores efectivamente de
baja por problemas de la voz. Solo el 2,4% de la muestra informo haber estado de baja de-
bido a problemas de la voz en los ultimos dos afios, 0 sea, 210 profesores. Por lo tanto, se
nota un gran desequilibrio entre los que declaran sintomas vocales y la cantidad de bajas
motivadas por la agudizacion del problema, lo que nos sugiere el caracter cronico de esos
sintomas. Asi, se deduce que la mayor parte de los docentes se adapta al problema y con-
vive con €| diariamente en el aula.

Frente a lo expuesto, este articulo analiza la relacion entre la enfermedad vocal de los pro-
fesores de la ensefianza basica y la organizacion del trabajo docente, buscando identificar,
en el contexto de la encuesta, las condiciones favorables y los obstaculos para la salud vocal
de los profesores. Se busca demostrar como la forma de organizacion del trabajo docente,
y no solo los factores individuales, se relaciona con los altos indices de enfermedad vocal.

Metodologia

Los analisis parten de la base de datos de la survey de la encuesta TDEBB, coordi-
nada por el Grupo de Estudios sobre Politica Educativa y Trabajo Docente (Gestrado),
cuya recoleccion de datos ocurrio entre 2009 y 2010 (OLIVEIRA; VIEIRA, 2010). La base
de datos estd compuesta por una muestra de 8.795 cuestionarios de docentes de escuelas
basicas de las redes estatal y municipal y de la red de convenios de siete estados brasile-
fos, en los tres niveles de la educacion basica urbana (educacion infantil, ensenanza fun-
damental y media).

Como estrategia para el analisis, a partir de la base de datos de la encuesta, se crea-
ron tres grupos de trabajadores de la educacion segin su experiencia de problemas de
la voz: el grupo E (eufonico, por lo tanto sin problemas de voz), el grupo R (riesgo para los pro-
blemas de voz) y el grupo D (diagnosticado con problemas de voz). El grupo R fue definido en
funcion de haber respondido positivamente (“de vez en cuando” o “diariamente”) a una
de las siguientes preguntas: En las dos tltimas semanas, ;usted ha sentido cansancio para
hablar? En las dos tltimas semanas, justed ha sentido disminucion de la calidad de su
voz? El grupo E fue formado por sujetos que respondieron negativamente (“nunca”) a las
preguntas mencionadas y no pidieron baja por problemas de voz. Finalmente, el grupo D
fue creado para controlar variables vinculadas al autodiagnostico, compuesto por trabaja-
dores que se ausentaron del trabajo por baja médica debido a problemas de voz durante
algtin periodo en los tltimos 24 meses.

El perfil de los tres grupos fue analizado en cuatro niveles. El primero profundizo en
el establecimiento de las caracteristicas de los docentes y analizo su perfil sociodemografico
(edad, sexo) y las experiencias relacionadas con su vida profesional.
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Posteriormente, se compararon datos sobre el contexto profesional, en el que se anali-
zaron el perfil del trabajador, como el cargo ocupado, la naturaleza del vinculo laboral, la
etapa de la educacion basica en la que acttia, la carga horaria de trabajo, el tiempo de tra-
bajo en la educacion y las medidas de proteccion para la voz. En un tercer nivel, se analiz6
el contexto ambiental del trabajo docente, considerando las condiciones del espacio fisico
de las escuelas, en general. Por ultimo, el contexto global se dirigié al andlisis de las con-
diciones que llevarian a la intensificacién del trabajo docente, como la presencia o no de
apoyo, el promedio de alumnos y el trabajo colectivo.

Los cuatro niveles de analisis (Figura 1) permitieron identificar correlaciones entre
la vida y el trabajo de los docentes y la prevalencia de sintomas y diagnosticos. Su ela-
boracion considero la literatura especifica del ambito, que ha sefialado factores de riesgo
ambientales, como presencia de ruido elevado en el aula, ventilacion precaria y otra ac-
tividad con uso intensivo de la voz, segtin sefialan Medeiros, Barreto y Assuncao (2008);
otros factores de riesgo relacionados con la carga de trabajo, intensificacion del trabajo y
precarizacion de las condiciones de trabajo, como identifican Aratijo et al. (2008); y varia-
bles subjetivas, como la percepcion de la desvalorizacion profesional, experiencia de la
relacion con los alumnos y perspectivas de trabajo en el futuro, como sugieren Assuncao
y Oliveira (2009), para quienes la ampliacion de las demandas profesionales sin el sopor-
te social y la precarizacion de las condiciones de trabajo, junto con la desvalorizacion pro-
fesional, se reflejan en la salud de la voz del profesor. Las medidas de proteccion para la
voz empleadas por los profesores también formaron una variable, que correlacionamos
con los tres grupos creados.

Figural- Niveles de andlisis de las condiciones favorables y obstaculos
para la salud vocal

Contexto global apoyo, promedio de alumnos, trabajo colectivo.

Contexto ambiental condiciones fisicas de las escuelas, tamafio
del municipio.

Contexto profesional cargo ocupado, vinculo, etapa de la educacion
basica, tiempo de trabajo en la educacion, carga
horaria de trabajo.

Caracteristicas de los docentes edad, sexo, experiencia profesional, medidas
de proteccion.
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Cabe aclarar que la definicion de los trabajadores docentes asumida por la encuesta
incluye no solamente sujetos en efectivo ejercicio de la docencia en el aula, sino también
profesionales técnicos y administrativos que normalmente no se incluyen en la categoria
“profesionales de la voz”.

Caracteristicas de los docentes

Se agrupan aqui las variables sociodemograficas de sexo y edad de los docentes de
la muestra, ademas de las variables subjetivas de la experiencia profesional. Las medidas
de proteccion de la salud y de prevencion contra los problemas de voz por parte de los
docentes, considerando la promocidn de su salud en general, también son analizadas. El
interés aqui es identificar el factor individual en la composicion de los riesgos para la sa-
lud vocal en la escuela. Lo individual siempre se sittia con respecto al contexto, pero, aqui,
el énfasis recae sobre las caracteristicas especificas de cada docente.

El sexo y la edad se correlacionan con muchas de las variables analizadas en otros
niveles. Por ejemplo, el sexo femenino predomina en la etapa de la educacion infantil, lo
que, a su vez, se asocia a determinados contextos profesionales y ambientales que deter-
minan las condiciones de trabajo. En cambio, la edad se asocia al tiempo de trabajo en la
educacién y al vinculo de trabajo, ambos determinantes en el contexto profesional al que
estan sometidos los docentes. En este punto, esperamos demostrar algunas de esas rela-
ciones.

A partir de los datos de la encuesta TDEBB, se observa que las mujeres tienen mayor
tendencia a informar sintomas relacionados con problemas de la voz. Mientras el 52%
de ellas se encuadra en el grupo D, los hombres son solo el 46%. Todavia en el grupo D,
constatamos la presencia de 209 mujeres (2,9% de ellas) y 30 hombres (1,9% de ellos); a
su vez, el grupo E esta representado por el 45% de las mujeres y el 52% de los hombres.

Grafico1- Problemas de voz por sexo
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Fuente: Adaptado de Oliveira y Vieira (2010).
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Ademas de la cuestion del sexo, otro factor de riesgo para problemas de voz es la
edad. Una edad mds avanzada y mayor tiempo de docencia pueden estar relacionados
con una mayor probabilidad de solicitar una baja por problemas de voz: el grupo D esta
ligeramente mas representado entre las edades de 46 a 68 afios (39,2% contra 33,8% del
grupo E). Estos datos se confirman en la literatura cientifica (BEHLAU, 2001), que sefiala
una mayor prevalencia de problemas de voz entre mujeres y personas mayores.

Experiencia profesional y con los alumnos

La experiencia profesional y la experiencia de la relacion con los alumnos definen
actitudes y creencias respecto a los papeles que los docentes deben asumir en su trabajo.
La experiencia profesional se refiere a sentimientos relacionados con el trabajo; se obser-
va que los grupos de riesgo o diagnosticados hacen una evaluacion mas negativa de su
experiencia profesional que el grupo eufdnico.

Los datos indican que, en general, docentes con perfil de riesgo para disturbios voca-
les ven su profesion como mas desvalorizada socialmente y tienen una experiencia pro-
fesional peor que sus pares eufonicos. Profesores con problemas de voz son mas propen-

s

sos a concordar con afirmaciones como: “me siento frustrado con mi trabajo”, “pienso en
dejar de trabajar en la educacion”, “creo que, en otra profesion, utilizaria mejor mis habi-
lidades intelectuales” y “siento que mi trabajo podria ser mas eficiente si fuera planifica-
do y ejecutado en condiciones mas favorables”. Por otro lado, profesores sin problemas
de voz son mas propensos a concordar con afirmativas como “trabajar en la educacion
me brinda grandes satisfacciones”, “todavia elegiria trabajar en educacion si tuviera que
recomenzar mi vida profesional” y “siento que la educacion me permite utilizar al maxi-
mo mis capacidades”.

Como sugiere Behlau (2001), aspectos psicosociales no solo interfieren en la produc-
cién de la voz sino que también pueden conducir a casos de enfermedad. Considerando
que la voz es uno de los principales medios de comunicacion entre profesores y alumnos,
en una relacion a veces conflictiva, tenemos que tener en perspectiva la manera en la que
los docentes de los grupos E, Ry D viven su relacion con los alumnos.

Los datos de la encuesta sefialan una experiencia mas positiva del grupo E de su re-
lacion con los alumnos. En otras palabras, profesores sin problemas de voz son mas pro-

V7S

pensos a concordar con afirmaciones como: “es facil motivar a mis alumnos”, “siento que
realizo un trabajo que es valorizado socialmente”, “los alumnos respetan mi autoridad”,
“al final de un dia de trabajo, tengo el sentimiento de que los alumnos aprendieron algo”
y “me siento satisfecho realizando actividades de cuidado con los alumnos”. Por otro
lado, profesores con problemas de voz responden positivamente con mas frecuencia a las

siguientes frases: “mantener la disciplina de los alumnos en el aula exige mucha energia”,
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“a veces tengo miedo de mis alumnos”, “las necesidades de mis alumnos son tan variadas
que tengo dificultades para atenderlas” y “cuando mis alumnos estan indisciplinados, me
siento aturdido”, sugiriendo una experiencia negativa de esa relacion. Sin embargo, no
se puede afirmar si seria una experiencia negativa del trabajo lo que llevaria al profesor a
desarrollar un problema de voz o si una salud vocal deteriorada dificultaria el desarrollo
de una buena relacién con los alumnos.

La encuesta cualitativa de Gongalves (2003) aclara un poco esta cuestion. Al exami-
nar situaciones de trabajo vividas por profesores en el aula y sus respectivas represen-
taciones sobre ellas, el autor observa que la identificacion de los docentes con el modelo
del buen profesor, como aquél que “explica” y “da mucho contenido”, el profesor “pro-
fesoral”, para el cual la voz es un medio fundamental para su trabajo, estaria relacionada
con un perfil de riesgo vocal. En ese caso, el profesor asume un distanciamiento afectivo
de los alumnos y tiende a utilizar estrategias nocivas, como el grito y el habla en alta in-
tensidad, para dirigir las actividades e imprimir su ritmo. Por otro lado, una vinculacién
afectiva positiva con los alumnos se configuraria como una medida de proteccién para la
salud vocal, al permitir una mejor comunicacion, utilizando niveles mas bajos de intensi-
dad vocal y menor utilizacion de la voz.

Los datos de la encuesta TDEBB sobre medidas de proteccion confirman otras in-
vestigaciones, que muestran una asociacion entre la salud vocal, el estado de salud mas
global y las medidas de proteccion, como la practica de actividades fisicas. Actividades
fisicas regulares son mas frecuentes en el grupo que no tiene problemas de voz (33% gru-
po E, 26% grupo Ry 25% grupo D); y la practica de consumir agua durante las clases, re-
comendada como positiva para la voz, estd mas diseminada entre los profesionales que
ya fueron diagnosticados con problemas de voz (79%). El grupo de riesgo y el grupo sin
problemas de voz consumen agua durante las clases practicamente en la misma propor-
cién (67% grupo Ry 68% grupo D).

Contexto profesional

El contexto profesional es el segundo nivel de nuestro analisis de las condiciones fa-
vorables y obstaculos para la salud vocal de los profesores. Se pretenden identificar va-
riables como el vinculo de trabajo con la red de ensefianza, el cargo ocupado, la etapa de
actuacion en la educacion basica, el tiempo de trabajo en la funcion, la carga horaria se-
manal y la jornada de trabajo diaria, como factores de riesgo para la salud vocal, con in-
fluencia en los estandares de enfermedad.

En lo que se refiere al cargo ocupado, se observa que trabajadores docentes que ejercen
el cargo de profesor son predominantes en el grupo R, confirmando la literatura, que indi-
ca que la profesion docente, tradicionalmente incluida en la categoria de “profesiones de
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la voz”, es de riesgo para los problemas de voz (ROY et al., 2004). Los profesionales que
ejercen la funcion de profesor son el 41,6% del grupo E, el 75% del grupo D'y el 55,5% del
grupo R, mientras que en el caso de los no profesores, la tendencia se invierte: el 53,5% se
encuadra en el grupo E y el 44,2% en el grupo R, o sea, entre todos los profesionales de la
educacion de la muestra, que incluyen empleados técnicos administrativos, los profeso-
res son los que tienen mayor riesgo de problemas de voz, aunque ese riesgo también esté
presente en las otras funciones.

Por lo que respecta al vinculo laboral, los profesionales contratados por concurso pu-
blico declaran més problemas de voz y tienen mas diagnosticos de estos problemas (64%
grupo E; 70% grupo R; 80% grupo D), mientras los profesionales designados declaran me-
nos problemas (36% grupo E; 29% grupo R; 20% grupo D). Una interpretacion posible es
que el vinculo estable permite buscar atencion médica, mientras los profesionales desig-
nados, ademas de tener posiblemente menos acceso a programas de salud del trabajador
y planes de servicios de salud, en general son mas jovenes y tienen mayor capacidad para
soportar las cargas de esfuerzo vocal.

La etapa de actuacion en la educacion bdsica también es una variable que se asocia a la
distribucién de los problemas de voz. Aunque en la ensefianza media existe una distri-
bucion uniforme de sujetos con y sin problemas de voz, se observa que el grupo R y el
grupo D estan mas representados en la ensefianza fundamental. El grupo E de nuestra
muestra se compone por un 55% de profesionales que acttian en la ensefianza fundamen-
tal, mientras el grupo R esta compuesto por un 60% de profesionales que acttian en esta
etapa y el grupo D, un 68%. En la educacion infantil, se verifica la tendencia opuesta: estos
profesionales representan el 27% del grupo E, el 22% del grupo R y el 15% del grupo D.
Los datos sugieren que la ensefianza fundamental seria la etapa de la educacion basica de
mayor riesgo para los problemas de voz y la educacion infantil, 1a etapa de menor riesgo.

Respecto al tienpo de trabajo en la educacidn, los profesionales que trabajan de 15 a 30
anos representan casi la misma proporcion de los grupos E y R: 37% y 36%, respectiva-
mente. No obstante, los que tienen mas experiencia constituyen el 52% de los profesiona-
les del grupo D. Los profesionales més jovenes, que actiian desde hace menos de 15 afios
en la educacion, son el 59% del grupo E, el 60% del grupo R y el 44% del grupo D. Estos
datos nos llevan a pensar que el tiempo de exposicion a los factores de riesgo y la edad no
estan tan claramente asociados a las variables de riesgo para los problemas vocales, pero
que el hecho de estar mas tiempo en la red crea la posibilidad de pedir y obtener una baja
médica, lo que se encuentra asociado al cambio en el perfil de vinculo de trabajo.

Algunas hipotesis presentes en la literatura indican que la jornada de trabajo es un im-
portante factor de riesgo (ARAUJO et al., 2008), lo que nuestra encuesta confirma al iden-
tificar mayor prevalencia de problemas de voz entre profesionales de la educacion que
ejercen mas de un cargo. La mayoria de los profesores del grupo E acttia en una sola es-
cuela (58%). En el grupo R, solo el 50% trabaja en una sola escuela y, entre los profesores
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del grupo D, el 44% trabaja en una escuela sola. Por otro lado, entre los profesores que tra-
bajan en dos escuelas, ocurre la tendencia contraria: ellos son el 34% del grupo E, el 39%
del grupo Ry el 47% del grupo D.

En cuanto a la carga horaria, 1os que ejercen mayor tiempo semanal de docencia de-
claran mas problemas de voz. Los que declaran actuar de 30 a 40 horas semanales en la
actividad docente son el 19% del grupo E, el 23% del grupo Ry el 25% del grupo D. Por
otro lado, los que trabajan hasta 25 horas semanales son el 65% del grupo E, el 62% del
grupo R y el 65% del grupo D, sugiriendo que la cantidad semanal de horas de trabajo se
correlaciona positivamente con el surgimiento de sintomas vocales.

Resumiendo, podemos decir, con base en los datos recogidos, que el perfil del traba-
jador de riesgo para problemas de voz se asocia a profesores del sexo femenino de la en-
sefianza fundamental, trabajando en jornada doble y contratados por concurso publico.
Los profesores que recibieron diagnostico de problemas de la voz tienen basicamente el
mismo perfil, pero son méas mayores y viven en las capitales.

Contexto ambiental

En un tercer nivel, se analizo el contexto ambiental del trabajo docente, considerando
las condiciones fisicas de las escuelas, en general. Tomamos aqui las siguientes variables: ni-
vel de ruido percibido, ventilacién, iluminacion, condiciones de las paredes, condiciones
de la sala de convivencia y reposo, condiciones de los bafios, equipos y tamafio del mu-
nicipio, buscando averiguar en qué medida constituyen condiciones favorables u obsta-
culos para la salud vocal de los profesores.

Especificamente, el tamaio del municipio se considera una variable que se relaciona de
manera mas general con factores de riesgos ambientales y precarizacion de las condicio-
nes de trabajo. Se observa que el grupo E es un poco mas grande en municipios de menos
de 50 mil habitantes (46,2%, siendo el 44,6% en capitales), que el grupo R es equivalente
y que el grupo D es mucho més grande en las capitales (2% en municipios de menos de

50 mil habitantes y el 3,3% en capitales), sugiriendo que, aunque las condiciones que
llevan al aparecimiento de los sintomas no sean tan diferentes entre ciudades mayores o
menores, la relativa facilidad de acceso al sistema de salud, en las capitales, puede estar
relacionada con el aumento de la cantidad de diagndsticos.

Condiciones fisicas de las escuelas

Ennuestroestudio, observamos quelos grupos Ry D tienden a declarar que estan expues-
tos a niveles de ruido elevado o insoportable con mas frecuencia que el grupo E (Gréfico 2).
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Grafico 2 - Percepcion del ruido ambiental
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Fuente: Adaptado de Oliveira y Vieira (2010).

La percepcion del ruido esta fuertemente relacionada con el tamafio del municipio.
Cuando separamos los datos, observamos una gran diferencia entre capitales y munici-
pios de menos de 50 mil habitantes: en las primeras, se considera el ruido en el aula como
insoportable en el 10,4% de los casos y, en los segundos, solo en el 5,2% de los casos. Los
datos se repiten para los ruidos dentro de la unidad educativa y fuera del aula: el 10% en
capitales y el 4,2% en municipios menores; en cambio, el ruido generado fuera de la uni-
dad educativa es considerado insoportable en las capitales en el 7,9% de los casos y en el
3,9% de los casos en municipios menores.

Los grupos con problemas de voz también evalian de manera mas negativa otras
variables relacionadas con las condiciones ambientales de la escuela, como la ventilacion,
la iluminacion, las condiciones de las paredes, las condiciones de la sala de convivencia
y reposo, y las de los bafios de los empleados. También hay una relacion entre el tamario
de los municipios y la percepcion de las condiciones ambientales, y todas las variables
mencionadas, excepto la condicion de las paredes, fueron evaluadas de manera significa-
tivamente peor en las capitales que en municipios de hasta 50 mil habitantes. No se pue-
de afirmar que las condiciones ambientales precarias sean causas del perfil de riesgo y de
los diagnosticos o que este perfil de salud induzca a una lectura mas critica del ambiente
fisico del trabajo. Tampoco se puede afirmar que las condiciones ambientales sean signi-
ficativamente peores en las capitales o que los profesores de las capitales sean mas criticos
en lo que a estas se refiere. Probablemente, ambas influencias ocurren en los dos casos.

Otras variables relacionadas con las condiciones de trabajo dirigidas a los alumnos,
como condiciones de los equipos (TV, video, audio), condiciones de la sala de informati-
ca, condiciones de los recursos pedagogicos, condiciones de la biblioteca, condiciones de
los juegos para nifios y sectores de recreacion y condiciones de la cancha de deportes son
peor evaluadas por el grupo R. Finalmente, considerando los factores de riesgo ambiental
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para los problemas de voz, los datos indican que, en general, los profesores con perfil de
riesgo para problemas de voz describen ambientes de trabajo mas ruidosos y en peores
condiciones que los profesores sin problemas de voz.

Contexto global

El cuarto nivel de andlisis de las condiciones favorables y obstdculos para la salud
vocal de los profesores aborda lo que se denomind contexto global, dirigido al andlisis de
las condiciones que llevarian a una intensificacion del trabajo docente, como la presen-
cia ono de apoyo, el promedio de alumnos por aula y la presencia de trabajo colectivo
en la escuela.

La intensificacion, por el aumento de la cadencia o de la cantidad de horas dedica-
das al trabajo, se revela como un factor de riesgo para problemas de voz, dado que, en un
ritmo acelerado, las pausas para la recuperacion del tejido laringeo, desgastado por la ex-
cesiva fonacion, tienden a ser menores. Merece destacarse que la cantidad de alumnos por
aula es una variable muy relacionada a la intensificacion del trabajo docente y, en nuestro
estudio, se correlaciona positivamente con los problemas de voz. Considerando profeso-
res que actiian en aulas de hasta 25 alumnos, ellos son el 40% de los profesores del grupo
E, el 35% de los profesores del grupo Ry el 26% de los profesores del grupo D. Por otro
lado, considerando profesores con grupos de 25 a 45 alumnos, ellos son el 43,5% del gru-
po E, el 53,5% del grupo R y el 59% del grupo D (Grafico 3). Presentando la correlacion
entre la cantidad de alumnos y el perfil de problemas vocales de otra manera, el prome-
dio de alumnos del grupo E es de 26,7 alumnos; del grupo R, 28,6; y del grupo D, 28,8.
Por lo tanto, la variable cantidad de alumnos por grupo se correlaciona positivamente con el
riesgo de problemas de voz.

Grafico 3 - Promedio de alumnos por aula
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Fuente: Adaptado de Oliveira y Vieira (2010).
Otra variable, asociada a la intensificacion del trabajo, es la presencia de personal de

apoyo. El grupo R declara menor apoyo de personal para el cuidado de sus alumnos que
el grupo sin problemas de voz: mientras el 42% de los profesionales del grupo R declara
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no tener apoyo, solo el 36% hace la misma declaracion en el grupo E y en el grupo D. Los
datos, que indican una correlacion positiva entre la presencia de apoyo para la realizacion
del trabajo y la salud vocal, se refuerzan cuando analizamos la realizacion de actividades
colectivas. Se observa que el grupo sin problemas de voz realiza mas actividades con sus
compatieros que el grupo con problemas de voz; asi, se deduce que el trabajo colectivo pue-
de ser un importante factor de proteccion para los problemas de voz.

Como se puede observar en el Grafico 4, la realizacion de actividades colectivas en
la escuela sugiere una asociacion con una mayor salud vocal, lo que concuerda con las
conclusiones de Doudin, Curchod-Ruedi y Peter (2011) sobre la importancia del soporte
social como factor de proteccion contra el desgaste del profesor. Por lo tanto, la correlaci-
on entre la realizacion de actividades colectivas y una mayor salud vocal sugiere la parti-
cipacion colectiva de los docentes en la organizacion del trabajo pedagdgico en la escuela
como importante medida de proteccion. Por otro lado, se observa que el perfil de riesgo
para la enfermedad vocal estd asociado al aumento de la cantidad de alumnos en los gru-
pos, ausencia de apoyo de comparieros para la realizacion del trabajo docente y poca fre-
cuencia de la realizacion de actividades colectivas en la escuela.

Grafico 4 - Realizacion de actividades colectivas en la escuela
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Fuente: Adaptado de Oliveira y Vieira (2010).

Los grupos con problemas de voz declaran, en general, mayor aumento en la carga
de trabajo cuando se les pregunta sobre cambios en su trabajo en los tltimos afios (Gra-
fico 5). Especificamente, los grupos R y D informan ampliacion de la jornada en el 35% y
el 36% de los casos, respectivamente, mientras el grupo E es menos propenso a informar
ampliacion de la jornada, lo que ocurriria en el 30% de los casos.
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Otras cuestiones analizadas sefialan no solo el aumento de la demanda, o sea, de la
carga de trabajo, que lleva a la intensificacion de los ritmos, sino también el aumento del
control. Las cuestiones referentes al tema del control son menos concluyentes en su co-
rrelacion con los tres grupos analizados, pero sugieren que el aumento de la demanda,
simultaneo con el aumento del control, no aumentaria los riesgos para la salud vocal. Los
entrevistados informan haber observado recientemente mayor supervision/control de sus
actividades: el 56% del grupo E, el 58% del grupo R y el 50% del grupo D; pérdida de au-
tonomia en la definicion de sus actividades: el 16% del grupo E, el 17% del grupo R y el
19% del grupo D; incorporacion de nuevas funciones y responsabilidades: el 67% del gru-
po E, el 68% del grupo Ry el 72% del grupo D.

Grafico 5 - Percepcion de la precarizacion de las condiciones de trabajo
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Fuente: Adaptado de Oliveira y Vieira (2010).

En sintesis, el contexto global remite a los ritmos de trabajo y cuestiones de
fondo relacionadas con la organizacion del trabajo. Como se menciond, la ex-
tensa jornada de trabajo y el promedio de alumnos por grupo son importan-
tes factores de riesgo para los problemas de voz relacionados con el trabajo; se
observa, también, que estrategias de reduccion de la cantidad de alumnos por gru-
po y de dedicacion exclusiva a una tnica unidad educativa son todavia mas sefiala-
das por docentes con problemas de voz (grupos D y R) que por docentes eufdnicos'.
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Consideraciones finales

La gran diferencia entre la cantidad de docentes que informan sintomas vocales y la
cantidad de licencias causadas por la agudizacion del problema nos sugiere un cardcter
cronico de esos sintomas en la escuela. Por lo tanto, se trata de un sintoma bastante pre-
sente en la docencia al cual gran parte de los trabajadores se adapta, pasando a convivir
con €l en su rutina diaria.

Los datos de la encuesta muestran que los desafios para promover la salud vocal de
los profesores son muchos y se deben basar en un analisis multinivel de los riesgos. Mas
que promover campanas preventivas entre los docentes, se deben pensar medidas arti-
culadas que propicien un ambiente de trabajo sano y una organizacion del trabajo com-
patible con la salud de los trabajadores.

Los mismos datos confirman correlaciones ya bien establecidas en la literatura entre
las variables ambientales, como el nivel de ruido y la enfermedad vocal. Se observa tam-
bién el efecto de variables de organizacion, como clases numerosas y elevada jornada de
trabajo semanal, sobre la salud vocal, confirmando relatos encontrados en la literatura na-
cional e internacional y pudiendo contribuir para crear reglamentaciones en esa direccion.

La encuesta muestra, también, que los docentes con perfil de enfermedad vocal tie-
nen una peor percepcion de su profesion y de su relacion con los alumnos que los profe-
sores sanos. Ellos también revelan una expectativa menor respecto a su futuro profesional
y un mayor deseo de abandonar la profesion. Los varios aspectos afectivos y psicosocia-
les asociados con el perfil de enfermedad vocal sugieren que la salud vocal debe ser vista
como parte de un problema de implicaciones mas profundas en la relacién entre ensefian-
zay aprendizaje, y no solo como un problema de salud del trabajo que concierne al traba-
jador. Los esfuerzos para la promocion de mas salud vocal de los docentes sirven no solo
como medidas para asegurar la adecuacion a las leyes laborales, cuidando del ambiente
de trabajo salubre, sino también como forma de promover una escuela en la que las rela-
ciones pedagogicas se viven de manera mas positiva.

Finalmente, la encuesta muestra algunos caminos posibles e innovadores que pue-
den ser prometedores para promover la salud vocal en las escuelas brasilefias y, en conse-
cuencia, para mejorar la calidad de la educacion. Destacamos la promocion de actividades
colectivas como medida de proteccion de la salud vocal de los docentes, es decir, la pro-
mocion de la salud vocal entre los profesores debe incluir la discusion de la organizacion
del trabajo pedagogico, con el objetivo de crear estrategias que estimulen intercambios de
experiencia entre los docentes y discusion sobre su relacion con los alumnos; en sintesis,
la promocidn del trabajo colectivo. En ese sentido, la dedicacion exclusiva a una escuela
es una importante estrategia a considerar.
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Notas

1 Los docentes respondieron de la siguiente manera: reducir la cantidad de alumnos/nifios por grupo: el 53%
grupo E, el 61% grupo R y el 62% grupo D; tener dedicacion exclusiva a una tinica unidad educativa: el 32%
grupo E, el 34% grupo Ry el 41% grupo D.
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The vocal health of teachers in a national survey

ABSTRACT: The fact that such a large number of education professionalssuffer fromvoice disordersjus-
tifiedthe specific attentionof this researchon Teachingin Basic Educationin Brazil. This article arose out of
adatabaseof a sample of8,795questionnairesanswered by teachersat all three levels of basic education in the
state, municipalandpartnership networksin sevenBrazilian states. Three groupswithdistinct profilesarecom-
paratively analyzedin terms of their socio-demographic and professional profiles, working conditionsand
processes ofintensification of workin schools, includingvocal health risks. Also associated withmorbidityare
perceptions of workand strategies formaintaining health. Thearticle identifiesfactors including those of risk
andof protectionof the Brazilianteacher’s vocal health and pointsto waysof contributing towards promotin-
goccupational healthin schools, thereby improving the quality of educationand appreciationof the profession.

Keywords: Occupational health. Teaching.Voice.Health and work.Working conditions.

La santé vocale des enseignants dansune enquéte nationale

RESUME: La grande proportion de professionnels de I'éducation qui souffre de troubles de la voix a jus-
tifié l'attention spécifique de la recherche d'un Travail d’Enseignement en Education Elémentaire au Brésil
(TDEBB). Cet article appartient a une banque de données composées d"un échantillon de 8795 questionnaires
d’enseignants des écoles élémentaires des réseaux d'état, de la municipalité et du réseau conventionné de
sept états brésiliens dans les trois niveaux de I'éducation élémentaire. A partir de trois groupes avec des pro-
fils différents sont analysés le profil sociodémographique, professionnel, les conditions de travail et les pro-
ces d'intensification du travail dans les écoles, lesquels sont comparés avec les risques pour la santé vocale.
Les autres facteurs associés au profil de morbidité sont les perceptions du travail et les stratégies de maintien
de la santé. Larticle identifie les facteurs derisque et de protection de la santé vocale des enseignants brési-
liens et indique des chemins contribuant a la promotion de la santé occupationnelle dans les écoles, la qualité
de I'éducation et la valorisation de la profession.

Mots-clés: Santé occupationnelle; Travail d’Enseignement; Voix; Santé et Travail; Conditions de travail.
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