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RESUMO

Objetivo: Estimar valores de referéncia para as medidas aerodinamicas de
mulheres e homens falantes do portugués brasileiro. Material e método: este
estudo é do tipo transversal observacional, com amostra de conveniéncia e foi
realizado em um laboratério de pesquisa de uma universidade publica, no
periodo de agosto de 2016 a junho de 2017. Foram selecionados 30
participantes do sexo feminino e 15 participantes do sexo masculino, com
idades de 18 a 39 anos falantes nativos do portugués brasileiro e sem queixas
relacionadas a voz. Foram incluidos individuos sem queixas vocais e com
qualidade de voz neutra. Foram excluidos os individuos portadores de doencas
neurologicas e/ou pulmonares autorreferidas, tabagismo, presenca de gravidez
e qualidade vocal alterada. A presenca de sintomas vocais foi analisada por
meio da aplicacdo do Protocolo Escala de Sintomas Vocais - ESV. Realizou-se
também a avaliacdo perceptivo auditiva dos participantes por duas
fonoauditlogas especialistas em voz, por meio da vogal sustentada /a/ e todos
apresentaram qualidade vocal neutra. Para gravacdo das medidas
aerodinamicas da fala, pressdo subglética, fluxo aéreo e funcdo laringea
utilizou-se o programa CSL da Kay PentaxTM, model 6103, Lincoln Park NJ
USA — mddulo PAS instalado no computador da marca Dell®, modelo Optiplex
GX260, com placa de som profissional marca Direct Sound®, com o auxilio de
um suporte mecéanico do microfone, sensores de fluxo e uma mascara de
silicone flexivel.O equipamento foi calibrado antes da utilizagdo por meio de um
transdutor de pressao, de acordo com as instru¢cdes fornecidas pelo manual do
usuario da empresa. Apos a gravacao, os participantes foram avaliados pelos
protocolos de capacidade vital, tempo maximo de fonacdo e variacdo da
intensidade vocal a nivel de pressdo sonora. Resultados: No protocolo de
capacidade vital notou-se que o volume expiratorio em homens apresentou
resultado superior quando comparado as mulheres. Observou-se, no Protocolo
de Tempo maximo de fonacdo que mulheres possuem frequéncia fundamental
maior quando comparada aos homens. O tempo de fonagdo, pico de ar
expirado, média de fluxo aéreo e volume expiratdrio em homens apresentam
resultados superiores quando comparados as mulheres. Em relacdo a variacao

da intensidade vocal, a média da intensidade habitual € maior em mulheres do



que em homens. A frequéncia fundamental possui maior valor nas trés
emissfes das mulheres. O fluxo de ar nas trés emissdes é maior em homens
do que em mulheres. Concluséo: em relagdo a capacidade vital individuos do
sexo masculino apresentaram volume expiratorio superior ao de mulheres, fato
que se justifica pela configuracdo laringea e anatébmica masculina. Mulheres
apresentaram frequéncia fundamental superior a dos homens, fato que se
justifica pela alta velocidade de vibragdo das pregas vocais; o tempo de
fonacao, pico de ar expirado, média de fluxo aéreo e volume expiratorio em
homens apresentam resultados superiores quando comparados as mulheres.
Em relacdo a intensidade vocal, mulheres apresentaram intensidade habitual
superior a dos homens, entretanto, em relacdo ao fluxo de ar, homens

apresentaram valores superiores quando comparado as mulheres.

Palavras chave: Voz, Fonoaudiologia; Presséo do ar; Acustica da fala.
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