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RESUMO

As técnicas fonoaudioldgicas para preservacao da saude da voz e aperfeicoamento da qualidade
e performance vocais sdo essenciais para a pratica do canto. Dentre as técnicas tradicionais, a
técnica de vibracdo sonorizada de lingua (TVSL) possibilita a ampliacdo dos movimentos
mucoondulatérios das pregas vocais favorecendo a producdo dos harménicos. Também é
utilizada para otimizar a performance vocal, no nivel muscular. No entanto, ferramentas
tecnoldgicas, como ultrassonografia, eletroestimulagdo, assim como a fotobiomodulagdo vém
surgindo na prética fonoaudioldgica com o objetivo de melhorar o desempenho das funcGes
musculares e circulatoria, favorecendo a producdo da voz. A fotobiomodulacdo (FBM) € uma
modalidade terapéutica ndo ionizante, que promove aceleracdo do metabolismo celular.
Portanto, pode-se considerar que o uso da FBM pode favorecer a melhora na performance da
musculatura vocal. Esse estudo teve por objetivo avaliar se ha efeito imediato da aplica¢do da
FBM, associada & TVSL na voz de cantores amadores. Trata-se de estudo clinico randomizado
triplo cego de carater experimental, no qual utilizou-se como guia 0 Consolidated Standards of
Reporting Trials (CONSORT) para estudos clinicos randomizados. Participaram do estudo 32
cantores amadores, na faixa etaria de 18 a 45 anos. Para selecionar quais participantes
receberiam a terapia combinada com a FBM, foi utilizado o modo aleatério para garantir a
randomizacdo da amostra. Os participantes que se enquadraram na pesquisa foram alocados por
randomizacdo simples, por meio do programa Excel para gerar nimeros aleatorios em dois
grupos, sendo o0 G1 (grupo experimental), formado por sujeitos submetidos a FBM associado a
TVSL e 0 G2 (grupo Controle), submetido ao laser placebo associado & TVSL. Foram alocados
16 cantores no G1 e 16 cantores no G2. Todos os participantes passaram por uma avaliagdo
vocal multidimensional, pré e pds-intervencdo, incluindo analise acustica da voz e
autopercepcao vocal. Apds a aplicagdo da FBM associada a TVSL, na emissao fraca, houve
diminuicdo dos valores de shimmer (0,00418) e Jitter (p=0,0437) no G1. Aumento da
frequéncia fundamental média e melhora nos parametros da escala Borg BR10 foram
observados nos dois grupos. N&o foi possivel observar neste estudo o efeito imediato na FBM

associada a TVSL nos parametros estudados.

Palavras chaves: terapia com luz de baixa intensidade; voz; canto; treinamento da voz.



ABSTRAT

Speech therapy techniques for preserving voice health and improving vocal quality and
performance are essential for singing practice. Among the traditional techniques, the technique
of voiced tongue vibration (TVSL) allows the expansion of mucoundulatory movements of the
vocal folds, favoring the production of harmonics. It is also used to optimize vocal performance
at the muscular level. However, technological tools such as ultrasound, electrostimulation, as
well as photobiomodulation have been emerging in speech therapy practice with the aim of
improving the performance of muscle and circulatory functions, favoring voice production.
Photobiomodulation (FBM) is a non-ionizing therapeutic modality that promotes acceleration
of cellular metabolism. Therefore, it can be considered that the use of FBM can favor the
improvement in the performance of the vocal musculature. This study aimed to assess whether
there is an immediate effect of applying FBM, associated with TVSL, on the voice of amateur
singers. This is an experimental triple-blind randomized clinical study, in which the
Consolidated Standards of Reporting Trials (CONSORT) for randomized clinical trials was
used as a guide. The study included 32 amateur singers, aged between 18 and 45 years. To
select which participants would receive combined therapy with FBM, randomization was used
to ensure randomization of the sample. Participants who fit the survey were allocated by simple
randomization, using the Excel program to generate random numbers into two groups, with G1
(experimental group), formed by subjects undergoing FBM associated with TVSL, and G2
(Control group) , submitted to placebo laser associated with TVSL. 16 singers were allocated
in G1 and 16 singers in G2. All participants underwent a pre- and post-intervention
multidimensional vocal assessment, including acoustic voice analysis and vocal self-
perception. After the application of FBM associated with TVSL, in weak emission, there was a
decrease in shimmer (0.00418) and jitter (p=0.0437) values in G1. Increased mean fundamental
frequency and improvement in Borg BR10 scale parameters were observed in both groups. It
was not possible to observe in this study the immediate effect on FBM associated with TVSL

in the studied parameters.
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1 INTRODUCAO

As técnicas fonoaudioldgicas para preservacdo da salde da voz e aperfeicoamento da
qualidade e performance vocal sdo essenciais para a pratica do canto. Dentre as técnicas
tradicionais estd a Técnica de Vibracdo Sonorizada de Lingua (TVSL), que possibilita
ampliacdo da vibragdo mucoondulatdria e, consequentemente, dos harménicos, otimizando a
performance vocal (LIMA et al., 2016). No entanto, vérias ferramentas tecnoldgicas vém
surgindo na pratica fonoaudiologica como ultrassonografia, eletroestimulacdo, assim como a
fotobiomodulacdo com o objetivo de melhorar o desempenho das fun¢des musculares e
circulatoria, que sdo necessarias na producdo da voz, especialmente no canto (FADEL et al.,
2016; CARDOSO et al., 2020).

Nesse contexto, a Fotobiomodulacdo (FBM) tem sido utilizada na préatica fonoaudioldgica,
como tratamento complementar, sendo uma modalidade terapéutica ndo ionizante, devido as
suas propriedades de aceleracdo do metabolismo celular. A acdo fotobiomoduladora ocorre
quando a luz emitida € absorvida por fotorreceptores, denominados cromoforos, presentes na
mitocondria celular, com func¢do de inducdo de reagdes quimicas na célula e aceleracdo na
producdo de adenosina trifosfato (ATP), responsavel pela respiracdo celular (MELCHIOR et
al., 2016; GOMES; SCHAPOCHNIK, 2017 SANTOS; et al., 2017; KAGAN; HEATON, 2017,
MATOS et al., 2018).

Em uma reviséo sistematica com estudos clinicos randomizados, foi verificado melhora
do desempenho de outros musculos, quando utilizada a FBM antes da préatica esportiva. 1sso
pode ser justificado pela maior quantidade de sintese de ATP na célula, presentes nas fibras
musculares, o que na presenca da FBM ocasionou maiores reagdes nas células e acelerou o
processo de metabolismo celular (BORSA; LARKIN; TRUE, 2013; FARIVAR;
MALEKSHAHABI; SHIARI, 2014).

As propriedades da FBM, relativas a estimulo da proliferacdo celular, sintese proteica,
microcirculacdo e aceleracdo da respiracdo, podem resultar na melhora do desempenho da
musculatura participante da producdo vocal e performance dos masculos laringeos. (HOTTA
et al, 2010). No entanto, ainda ndo foi possivel elucidar o ganho na performance muscular com
a aplicacdo dessa técnica, na voz, o que sugere a verificacdo dos ganhos com a fonoterapia
associada a aplicacbes da FBM por meio da autopercepcdo dos cantores e instrumental
fonoaudioldgica aplicadas a anélise da performance vocal do cantor.
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Considerando que o uso da FBM pode favorecer a melhora na performance dos masculos
laringeos, uma investigacdo sobre os efeitos imediatos dessa tecnologia na voz de cantores
amadores, com estudo clinico controlado e randomizado, pode contribuir para clinica
fonoaudioldgica, a medida em que pode embasar o uso dessa ferramenta como coadjuvante no
processo terapéutico e de aperfeicoamento vocal. Ademais, novas informacbes podem ser
acrescentadas no estabelecimento de padrdes de aplicacdo e uso desse instrumento na terapia
vocal e performance artistica e nortear estratégias de intervencao terapéutica.

Este estudo tem como pergunta condutora: Qual o efeito imediato da fotobiomodulacéo
associada a técnica de vibracao sonorizada de lingua, na voz de cantores amadores?

A hipotese elaborada no inicio da pesquisa foi que o efeito fotobiomodulador , associado
a técnica de vibracdo sonorizada de lingua, melhora a performance vocal identificada nos
parametros acusticos relacionados as medidas de perturbacdo, ruido, valores cepstrais,
extensdes vocal e dindmica e na autopercep¢do de diminui¢do de esfor¢o, na voz do cantor
amador que receberd a FBM.

Diante do exposto, 0 objetivo deste estudo é avaliar se ha efeito imediato da
fotobiomodulagéo, associada a técnica de vibracdo sonorizada de lingua, na voz de cantores
amadores.

Assim, para alcancar o objetivo proposto, foi desenvolvido um estudo classificado como
estudo clinico randomizado triplo cego de carater experimental. Trata-se de um estudo de
intervencdo, realizado com dois grupos: controle e experimental. Foi realizado na Igreja Batista
em Vila Piedade com os cantores amadores do coro e no ambulatério de Otorrinolaringologia
do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE). O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do Centro de Ciéncias da
Salde da UFPE (CEP-CSS/UFPE), sob numero 4.421.711 (Anexo A).

Esta dissertacdo esta estruturada em cinco capitulos. O primeiro € a introducao,
referenciando alguns conceitos abordados neste estudo e o objetivo geral. O segundo capitulo
é o referencial tedrico, subdividido em trés subtopicos que abrangem os seguintes temas: voz e
avaliacdo no canto; técnica de vibracdo sonorizada de lingua e fotobiomodulagdo. O terceiro
capitulo contém a metodologia da pesquisa, onde estdo descritos o desenho, o local, o periodo,
a populacdo e amostra do estudo, os critérios de elegibilidade, as variaveis, os procedimentos
de captacdo e instrumentos de coleta de dados, o processamento e analise dos dados e os

aspectos éticos. No quarto capitulo estdo os resultados que foram apresentados no formato de
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artigo original e serd submetido a apreciacdo do periédico Journal of [Voice. (ANEXO B). No

quinto capitulo estao apresentadas as consideracdes finais desta dissertacao.

Além desses passos, compGem a dissertacdo 0s comprovantes das seguintes
participacfes da mestranda: 1) como palestrante no | Encontro de Saude da Comunicagdo
Humana no Ensino Fundamental, evento para professores e pais do ensino fundamental, cujo
tema foi: Bem-estar vocal do professor; 2) colaboracdo em dois capitulos do livro Salude da
Comunicacdo Humana no Ensino Fundamental; 3) Apresentacdes de dois trabalhos no
XXI1X Congresso Brasileiro e IX Congresso Internacional de Fonoaudiologia, realizado em
2021, sendo um concorrente a prémio, intitulado “Fotobiomodulacdo associada a técnica de
vibragdo de lingua: autopercepcdo do esforco vocal em cantores amadores” € um resumo na
categoria poster intitulado “Efeito imediato da luz de baixa intensidade associada a técnica de

vibragdo sonorizada de lingua: analise actstica” (ANEXO C).
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar se ha efeito imediato da aplicacdo da fotobiomodulacéo, associada a técnica de

vibragdo sonorizada de lingua, na voz de cantores amadores.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar os parametros de f0, Jitter, Shimmer, GNE e ruido na voz de cantores
amadores pré e pos-aplicacdo da FBM associada a técnica de vibracdo sonorizada de
lingua;

e Verificar a extensdo fonatdria e dindmica de cantores pré e pds aplicacdo da FBM
associada a técnica de vibracdo sonorizada de lingua;

e Identificar o Cepstral Peak Prominence-Smoothed de cantores amadores pré e pos
aplicacdo da FBM associada a técnica de vibragéo de lingua;

e Verificar a autopercepcéo de esforco vocal de cantores amadores pré e pos-aplicacdo da

FBM associada a técnica de vibracédo de lingua.
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3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 VOZ E AVALIACAO VOCAL NO CANTO.

A voz cantada exige interacdo coordenada entre respiragdo, articulacdo e ressonancia,
além de boa projecdo vocal, com articulagcdo precisa, boa sonoridade, ritmo e velocidade
adequados, mostrando clareza de ideias, com mecanismos e ajustes diferentes do que € exigido
na voz falada (LOPES; GHIRARDI, 2017; SIQUEIRA et al, 2016).

O desejo de cantar esta interligado ao bem estar que essa atividade traz ao individuo,
podendo ser um instrumento para expressar sentimentos, sua cultura, religido, expandir seu
potencial de comunicagdo ou apenas uma forma de ser ouvido (LOPES; GHIRARDI, 2017).
Seja profissionalmente ou como canto amador, todo estilo de cantar tem demandas especificas.
Quando sdo avaliadas tais demandas, relacionadas ao estilo, carga de trabalho profissional,
habitos vocais e ambicBes dos cantores, € possivel avaliar as necessidades do cantor e
implementar um programada de treino vocal (SOUZA,; et al,2018; SANTOS et al., 2019).

O estilo do canto popular ou amador nem sempre tem um padrdo técnico, pois
comumente € aprendido de maneira informal, principalmente por meio de imitacdo vocal,
apoiando-se no autojulgamento identificado como um talento. Nessa populagdo, geralmente
ndo ha um treinamento para o canto com o intuito de prevencdo de alteracdes vocais, com 0
cuidado adequado e orientacGes de preservacao da voz, o que pode favorecer o mau uso vocal.
(SANTOS et al., 2019).

Cantores amadores podem apresentar queixas variadas em relacdo a sua voz e ao
desconforto no trato vocal, tais como: rouquidao, falhas e perda de voz, dificuldade para atingir
notas agudas ou graves, pigarros constantes, dor na regido do pesco¢o, bem como sensacédo de
aperto ou bolo na garganta e sensacédo de garganta seca. (PINHEIRO et al., 2017).

E importante ressaltar que a presenca de sintomas pode revelar apenas um uso mais
intenso da voz e ndo significa presenca de disfonia; contudo, € importante valorizar essas
gueixas ou sintomas discretos, a fim de se prevenir ajustes inadequados e até mesmo facilitar o
desenvolvimento da voz cantada emitida com conforto e sem esforgo (PINHEIRO et al., 2017;
RIBEIRO et al., 2012; BARRETO et al., 2011).
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Nesse sentido se faz necessario avaliagdo adequada da voz no canto que deve levar em
consideracdo a abordagem multidimensional, incluido anamnese detalhada, a analise
perceptivo-auditiva para identificar a presenca, tipo e intensidade do desvio vocal, analise
acustica para identificar os parametros quantitativos e qualitativo do sinal da voz e o exame
laringeo para verificar estrutura e funcionalidade da laringe.

A analise perceptivo-auditiva € o principal procedimento para analise vocal utilizado na
pratica fonoaudiolOgica, pois € capaz de caracterizar a qualidade da voz, indicando qual o
parametro vocal é desviado e seu provavel impacto social. (BEHLAU et al., 2008; ASHA, 2004;
BERHMAN, 2004). Vale reforcar que a andlise perceptivo-auditiva, por seu carater
fundamentalmente perceptivo, pode sofrer influéncia de diversos fatores como a experiéncia e
referéncias do avaliador que precisa ser treinado (EADIE et al, 2010).

A anélise vocal acUstica, complementar a analise perceptivo-auditiva, faz uso de
programas computadorizados que possibilitam mensurar varios aspectos do sinal de voz
captado. Ha diversos parametros especificos que auxiliam na compreensdo do mecanismo da
fonacdo e dos diferentes distdrbios vocais, além de ser possivel a visualizacdo grafica de
aspectos do som produzido A analise acustica oferece ao fonoaudiologo dados relevantes, sendo
uma importante ferramenta no controle da evolugdo da fonoterapia, além de possibilitar o
registro das condigdes vocais nos momentos pré e pés intervencdo ((NEMR et al, 2005;
MEDINA; SIMOES-ZENARI; NEMR, 2015).

Na extracdo das medidas classicas de perturbacdo (jitter e shimmer) e de ruido (proporcao
harménico-ruido), é necessario que haja uma estimativa dos valores da frequéncia fundamental
(f0), com determinacdo de clareza dos ciclos gléticos, 0 que deve ser realizado apenas nos sinais
vocais com desvios leves (LOPES et al 2014; 2017;2019).

A andlise cepstral, por sua vez, mostrou ser uma alternativa para avaliacdo de sinais mais
desviados, pois ela é capaz de determinar a fO e produzir estimativas de aperiodicidade e/ou
ruido aditivo sem a identificacdo de limites de ciclos individuais, como preconizado na extragdo
das medidas de perturbacéo e ruido. De forma geral, o cepstro evidencia em que medida 0s
harmonicos advindos da fO sdo individualizados e se destacam em relagdo ao nivel de ruido
presente no sinal (LOPES et al, 2019).

O Vocalgrama, software desenvolvido com os mesmos principios da fonetografia, ilustra
os limites da voz em termos de frequéncia e intensidade, representando a area formada pela
associacao da extensdo fonatoria (visualizada no eixo horizontal do gréafico) com a extenséo

dindmica (exibida no eixo vertical), ilustrando os limites da voz, nesses dois parametros,
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representando a area formada pela associa¢do da extensdo fonatoria com a extensdo dindmica
(CAMARGO et al, 2007; CARDOSO et al 2020).

A extensdo fonatoria representa o alcance vocal, desde a frequéncia minima (mais
grave) até a frequéncia maxima (mais aguda) sendo visualizada no eixo horizontal, enquanto a
capacidade de extensdo dindmica refere-se & variagdo da intensidade minima (volume mais
fraco) até a maxima (volume mais forte), sendo exibida no eixo vertical do gréafico.

Vale elucidar que a autopercepcao vocal tem apresentado grande valor na préatica clinica
nos dias atuais, por captar a perspectiva do individuo em relacdo ao impacto que acredita que
sua voz produza nos ouvintes. No canto, a sensacéo de esforgo vocal é individual, podendo ser
percebida de forma diferente de um cantor para outro, que pode ocorrer por diferenciacdo de
estilo musical, mudanca de notas ou dificuldades no ajuste do aparelho fonador. Com isso, é
muito importante buscar do cantor a sensacdo de esforco que determinada mdusica lhe traz
(CAMARGO et al, 2019).

A combinacdo entre a avaliacdo perceptivo-auditiva, a acustica e autopercepcao facilita a
identificacdo dos desvios na qualidade vocal e propicia dados que fundamentardo a escolha
quanto ao tipo de terapia e exercicios vocais a serem propostos (MEDINA; SIMOES-ZENARI;
NEMR, 2015).

Nesse contexto, a FBM tem sido utilizada na pratica fonoaudioldgica, como um
tratamento coadjuvante terapéutico na voz de cantores com a perspectiva de diminuicdo do

esforgo e melhora no desempenho vocal.

3.2 FOTOBIOMODULAGCAO

O laser é descrito como fonte de luz ou energia de radiacdo. A FBM é a aplicacédo da luz
em um sistema bioldgico para promover a regeneracdo dos tecidos, reduzir a inflamacédo e
aliviar a dor. Isso ocorre em fungéo do efeito fotoquimico que significa que a luz € absorvida e
causa uma alteragcdo quimica (ZAGATTO, 2016; LIN et al, 2010).

A lei da fotobiologia explica que, para que uma luz visivel de baixa intensidade tenha
qualquer efeito em um sistema bioldgico vivo, os fotons devem ser absorvidos por bandas de
absorcao eletrdnicas pertencentes a alguns fotorreceptores moleculares, chamados cromoéforos
(molécula ou parte da molécula capazes de absorver radiagcdo luminosa). Com isso, a penetracdo
eficaz da luz no tecido de 650 nm a 1200 nm é maximizada (FARIVAR; MALEKSHAHABI;
SHIARI, 2014; AVCl et al , 2013).
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A FBM interage com o tecido biologico por meio da absorcdo dos fotons por
cromaforos, induzindo a reacdo fotoquimica nas células, o que corresponde a fotobiomodulacao
(AVCl et al, 2013; ANDRADE; CLARK; FERREIRA, 2014).

Pesquisas atuais sobre 0 mecanismo da FBM na célula envolveu estudo dos efeitos da
aplicacdo sobre as mitocondrias e o citocromo A oxidase (Cox), considerado o fotorreceptor
primario para faixa de luz vermelha e infravermelha. A absorcéo de fétons por Cox leva a célula
ao estado eletronicamente excitada e, consequentemente, pode levar a aceleracédo das reacoes
de transferéncias de elétrons. Mais transportes de elétrons causam aumento na producgéo de ATP
(AVCl et al, 2013).

O aumento induzido pela luz na sintese de ATP e o aumento do gradiente de prétons
levam a uma atividade crescente dos antiporteadores sddio e Oxido nitrico e de todos os
portadores de ions acionados por ATP, como as bombas sédio- potéassio. O ATP é o substrato
da adenilciclase (CAMP) e, portanto, o nivel de ATP controla o nivel de adenilciclase. O oxido
nitrico regula quase todos os processos do corpo humano (contracdo muscular, coagulacao
sanguinea, transferéncia de sinal nos nervos, expressdo génica, dentre outros). Portanto, a
fotoativagdo de enzimas terminais, como a adenilciclase, desempenha um papel vital na
ativacdo das diversas substancias biolégicas (FARIVAR; MALEKSHAHABI; SHIARI, 2014).

O modo de aplicacdo da FBM no tecido biologico pode ser por contato (atingindo com
precisdo o tecido a ser tratado) ou nao contato. Ao incidir sobre um tecido, a LBI pode sofrer
absorcdo (dependente do comprimento de onda), reflexdo (retorno para o meio), difuséo
(espalhamento sem absorcdo) e transmissdo (atravessa o tecido sem sofrer atenuacgdo)
(GOMES; SCHAPOCHNIK, 2017; COCA; MARCACINE; GAMBA, 2016).

Uma onda eletromagnética é emitida com um uUnico comprimento de onda,
monocromatica, ou seja, pode-se emitir e selecionar o comprimento (L) que é o fator
determinante da interacdo da FBM com a matéria. No que se refere ao comprimento, a LBI
pode ser vermelho (606nm) ou infravermelho (808nm); e tem as caracteristicas de coeréncia
(sincronia) e colimacdo (Unica direcdo e paralela). O aparelho poderd se apresentar no tipo de
emissdo continua (CW) ou pulsada (Puls) (GOMES; SCHAPOCHNIK, 2017; COCA;
MARCACINE; GAMBA, 2016).

Por tais caracteristicas, seu uso como recurso terapéutico mostrou que a FBM produz
melhora no desempenho muscular e na recuperacdo rapida de marcadores funcionais e

bioguimicos, relacionados a restituicdo do exercicio, quando a FBM € administrada
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imediatamente antes de uma repeticdo de exercicios, principalmente devido a modulacéo de
enzimas e aumento do fluxo sanguineo (LEAL, 2015).

O desempenho muscular pode ser definido como a capacidade do musculo de produzir
trabalho e, dentre outros fatores, pode ser afetado pelas caracteristicas morfoldgicas, por
funcdes metabdlicas, cardiovasculares, respiratoria, cognitiva e emocional. Considerando que
h& grande demanda energética durante uma atividade muscular, tanto para os processos de
contracdo como também de relaxamento e manutencdo do ténus corporal, os efeitos da
fotobiomodulagdo sobre esse tecido tém despertado o interesse de diferentes areas, com
pesquisas revelando eficacia do uso de FBM para melhora do desempenho muscular (LEAL et
al., 2015; VANIN et al, 2018).

Foi observado em um estudo experimental randomizado triplo-cego, o efeito imediato
da fotobiomodulacédo sobre a pressdo maxima dos labios, com 40 participantes, divididos em 4
grupos, alocados 10 em cada. Sendo o primeiro, o grupo controle e os demais receberam 1J, 4J
e 7 J respectivamente. Dentre esses foi observado melhora no desempenho muscular do
orbicular da boca no grupo que utilizou 7J para irradiacdo, utilizando o comprimento de onda
infravermelho, sendo avaliado por meio da pressao maxima de labios com IOP (MOUFFRON,
FURLAN E MOTTA,2021).

Em um estudo que buscou investigar os efeitos imediato sobre a fadiga muscular em
sete homens sadios com média de idade de 21+3 anos, foi aplicada radiacdo na faixa de onda
infravermelha em 3 pontos, com dosimetria de 4J no musculo reto femoral. Observou-se, apos
aplicacdo da FMB, diminuicgdo da fadiga avaliada pela eletromiografia (VIEIRA et al., 2014).

Buscando avaliar os efeitos imediatos da FBM sobre desempenho neuromuscular e
fadiga em 60 participantes sadios de 18 a 28 anos, foi verificado reducdo do indice de fadiga
por dinamometria, no grupo irradiado. Utilizou-se a faixa de onda infravermelha de 5J por
ponto, em cinco pontos sobre o muasculo séleo, sendo 25 J no total (SOUZA et al., 2016).

Foi verificado, recentemente, que o uso das FBM em regido de musculo vocal, com 16
participantes sadios, divididos em 4 grupos expostos a esforgo vocal elevado, acelerou a
recuperacdo, aliviando o desconforto, durante o processo de recuperagédo, no grupo que recebeu
o infravermelho. Os autores atribuiram os resultados a acdo de reducdo da inflamacao e
cicatrizacao, envolvida no tratamento da fadiga vocal e consideraram a FBM como coadjuvante
terapéutica no tratamento de distdrbios vocais, englobando alteracGes da lamina propria da
laringe (KAGAN; HEATON, 2017).
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Partindo do principio de que a FBM é coadjuvante no processo terapéutico e sempre
aplicada associada a uma técnica ou treino convencional, em atletas (TOMA et al., 2016), 0
mesmo deve ser considerado no tratamento fonoaudioldgico. Portanto, faz-se necessaria a
aplicacdo da FBM associada a uma técnica vocal com o objetivo de melhorar a dindmica
muscular da laringe. A técnica de vibragdo sonorizada de lingua € uma técnica comprovada em

estudos gue evidenciaram boa qualidade na emissdo e ajuste da voz.

3.3 TECNICA DE VIBRACAO SONORIZADA DE LINGUA.

O exercicio de vibracao sonorizada de lingua é apresentado como a emissao da vibrante
anterior /r/ realizada de modo continuo associada ao som laringeo (BEHLAU; PONTES, 1979).
E uma técnica comprovada na pratica clinica e em estudos que evidenciaram resultados
positivos na qualidade da emissao e ajuste da voz (LIMA et al., 2016). Deve ser realizada por
alguns minutos, observando, pela comparacdo das respostas vocais pré e pos realizacdo da
técnica, se ocorre melhora, piora ou se a voz se mantém inalterada (BEHLAU; PONTES, 1979).

Também é considerada como uma das técnicas mais utilizadas na clinica vocal e, em
funcdo disso, é denominada de exercicio universal. Foi inicialmente concebida para reduzir a
tensdo laringea e equilibrar a qualidade vocal nos casos de disfonia hipercinética, porém
mostrou-se igualmente eficaz nos casos de disfonia hipocinética de natureza organica ou
funcional, melhorando a tonicidade das pregas vocais e trazendo clareza ao som laringeo
(BEHLAU; PONTES, 1995).

Ademais, esse recurso auxilia na melhora da producéo vocal nos casos de laringites
agudas e gripes, pois estimula a circulacdo na borda livre e reduz o edema da mucosa. E
considerado um dos recursos mais efetivos para a mobilizacdo da mucosa das pregas vocais e
para o equilibrio entre as forcas aerodinamicas da fonacdo e mioelasticas da laringe atuando
diretamente na coordenacgdo pneumofonoarticulatoria (BEHLAU E PONTES 1995).

A vibracdo de lingua faz parte de um grupo de técnicas vocais descritas como sons
vibrantes, cujos sons sdao um excelente recurso para facilitagdo de uma emissdo normotensa e
equilibrada em ressonancia. A associacdo desse tipo de vibracao as vogais, melhora a qualidade
vocal, organizando a musculatura e reduzindo os ruidos associados a emissdo fonica.

A técnica de vibracdo pode ser usada também como exercicio de aquecimento vocal,

pois reduz a viscosidade e aumenta a flexibilidade da mucosa, comparando-a a hidratoterapia.
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(BEHLAU, PONTES 1995; VASCONCELOS et al., 2016). implica na producdo do /r/ vibrante
de forma prolongada associada ao som laringeo. E uma técnica comprovada na pratica clinica
e em estudos que evidenciaram resultados positivos na qualidade da emisséo e ajuste da voz
(LIMA et al., 2016).

Francato et. al (1996) incluem a técnica de vibracdo de lingua no Programa de
Aguecimento e Desaquecimento VVocal como um dos recursos para possibilitar a saude vocal
do cantor. Os autores ressaltam que a técnica de vibracdo sonorizada de lingua favorece a
coaptacao gldtica, maior amplitude ondulatéria e flexibilidade das pregas vocais, aumento da
intensidade vocal e maior projecédo vocal (TITZE, 2001; TITZE, 2006).

Para o cantor, é imprescindivel, antes de cantar, realizar o aquecimento vocal pois € 0
momento em que ocorre a preparacao e associacao entre os sistemas respiratorio, laringeo e
ressonantal, além de favorecer a longevidade e saide vocal (LIMA et al., 2016). Portanto, o
aquecimento vocal tem duas fungdes principais: melhorar a dindmica muscular e preparar 0s
individuos para um exercicio ou performance vocal. Com o aquecimento, espera-se obter um
estado fisico e psiquico ideal, bem como a coordenacdo das estruturas envolvidas. Por
similaridade com o aquecimento muscular geral, o aquecimento vocal é considerado uma
sequéncia estruturada de exercicios que preparam a voz para atividades de fala, canto ou
qualquer outro uso profissional (BEHLAU et al., 2014).

A TVSL proporciona ainda reducéo do esforco fonatério, equilibrio das pressdes sub e
supra gldtica, coordenagcdo pneumofonoarticulatéria e aumento da resisténcia vocal,
imprescindiveis para 0 bom desenvolvimento do canto (GOMES et al, 2016). Classificada como
um exercicio de trato vocal semiocluido, promove o0 aumento da loudness sem a necessidade
de fechamento glético intenso ou sobrecarga vocal e pode ser realizada em escalas ascendentes
ou descendentes com a finalidade de trabalhar a extensdo vocal (GUZMAN et al., 2013; LIMA
et al., 2016).

Para realizagdo dos exercicios com variagdo tonal por meio de escalas musicais,
vocalizes ou glissandos, 0 sujeito deve realizar a emissdao em uma frequéncia confortavel e
depois variar o tom em uma ou mais notas acima ou abaixo na escala. O ato de elevar a
frequéncia leva ao alongamento das pregas vocais, ocorrendo o contrario, quando se diminui a
frequéncia. Dessa forma, esses exercicios melhoram a flexibilidade vocal auxiliando no
aumento da extensdo de notas graves e agudas (LIMA et al., 2016; TITZE, 2021; BASTOS et
al., 2002; LE BARGNE et al., 2002).
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Foi verificado que o tempo adequado para realizacdo da técnica de vibracdo de lingua
sonorizada, tem suas melhores respostas laringeas ap0s o terceiro minuto, tendo uma melhora
significativa no desempenho vocal (AZEVEDO et al., 2010).
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4 METODO

4.1LOCAL DO ESTUDO

O Estudo foi realizado no Ambulatério de Otorrinolaringologia do Hospital das Clinicas
da Universidade federal de Pernambuco onde ocorreu o exame de endoscopia laringea e a coleta
de dados ocorreu na Igreja Batista em Vila Piedade, uma instituicdo religiosa, que se localiza
em Socorro, Jaboatdo dos Guararapes. Nessa instituicdo h4 uma sala para o ensaio do coral,
onde ocorreram as gravacdes das vozes e as aplicacdes FBM associada a técnica vocal. A sala

foi reservada para esse fim, durante a coleta.

4.2 POPULACAO DO ESTUDO

Participaram do estudo cantores amadores residentes na cidade de Jaboatdo dos
Guararapes, participantes da Igreja Batista em Vila Piedade na faixa etaria de 18 a 45anos. A
faixa etaria foi escolhida considerando o periodo p6s muda vocal e antes do processo de
envelhecimento (COSTA et al., 2006; ROCHA; AMARAL; HANAYAMA, 2007).

4.3 AMOSTRA
O calculo do tamanho da amostra foi feito estimando-se um coeficiente d de Cohen de 1,2

(tamanho de efeito), para um erro-o de 5% e um poder da amostra de 80%, chegando a amostra

de 12 cantores em cada grupo de intervencéo.

4.4 CRITERIO DE INCLUSAO
Foram incluidos na pesquisa cantores amadores de ambos 0s sexos, sem nenhuma

alteracdo estrutural e funcional na laringe, verificado pelo exame videolaringoscépico.

4.5 CRITERIOS DE EXCLUSAO
Como critérios de exclusédo, foram considerados: individuos que ja tivessem realizado

terapia com uso da FBM na regido do pescogo, gestantes, individuos com histérico de
fotossensibilidade, individuos com diagnéstico de glaucoma, individuos em tratamento

dermatoldgico na regido de face ou pescoco, em uso de medica¢des vasodilatadoras, acidos,
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marcapasso cardiaco ou cerebral e implante eletronico, alteragdes/doencas na tireoide
(tireoidites, cancer), doenca oncologica em atividade, lesdo na pele, ferida ou ulceracao no local

da irradiacédo, papiloma virus, sendo esses aspectos autorreferidos.

4.6 DESENHO DO ESTUDO

O estudo é um ensaio clinico randomizado triplo cego de carater experimental, com
base no Consolidated Standards of Reporting Trials (CONSORT) (MARTINS; SOUSA; DE
OLIVEIRA, 2009) para estudos clinicos randomizados. Trata-se de um estudo de intervencéo,
pela manipulacdo artificial por parte do pesquisador, administrando-se uma intervengédo e
observando-se seu efeito sobre o desfecho de pesquisa (NEDEL; SILVEIRA, 2016).

Para selecionar quais participantes receberiam a terapia combinada com a luz de baixa
intensidade, foi utilizado 0 modo aleatério para garantir a randomizacéo da amostra.

Os participantes considerados elegiveis foram alocados por randomizacéao simples, por
meio do programa Excel, para gerar nimeros aleatérios em dois grupos, sendo o G1 (grupo
experimental), formado por sujeitos submetidos a FBM associado a TVSL e o G2 (grupo
controle), que recebeu o laser placebo associado a TVSL. Todos os participantes passaram por
avaliacdo vocal multidimensional, pré intervencdo, no intuito de caracterizar a amostra de
maneira homogénea e pds-intervencdo. As avaliagdes vocais foram realizadas por meio da
analise perceptivo-auditiva e acustica da voz, utilizando-se os programas VoxMetria® e

Vocalgrama, ambos da CTS-Informatica. O fluxograma a seguir indica as etapas da coleta.
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FIGURA 1- Fluxograma da coleta de dados

ETAPAS DA PESQUISA

AVALIACAO PRE-FBM

RANDOMIZACAO
ALEATORIA

G1 - GRUPO EXPERIEMENTAL G2 - GRUPO CONTROLE

\/

AVALIACAO POS-FBM + TSVL

l

ANALISE DOS RESULTADOS

Fonte: Souza, 2022

4.7 CEGAMENTO DO ESTUDO

O cegamento do estudo ocorreu conforme apresentado no QUADRO 1. Participaram do
estudo trés pesquisadores. O pesquisador P1 foi 0 Fonoaudidlogo responsavel pela aplicacdo
do protocolo de elegibilidade e realizacdo da avaliacdo vocal pré e pos aplicacdo da FBM
associada a TVSL, ndo tendo conhecimento do grupo do qual os participantes fizeram parte (se
Gl ou G2).

O pesquisador P2 realizou a randomizacao aleatoria de modo que todos os participantes
tiveram igual chance de serem alocados para qualquer um dos grupos, sendo eles G1 e G2. O
pesquisador P3 (Fonoaudidlogo capacitado para aplicacdo do laser e ciente das orientagdes de
biosseguranca) recebeu os participantes ja randomizados e separados por siglas, divididos nos
dois grupos para atendimento da aplicacdo da FBM associada a TVSL G1 e G2.

Os participantes também foram cegados, no qual foi explicado no inicio da pesquisa, na

leitura do TCLE, como seriam realizados os procedimentos, porém ndo tinham o conhecimento
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dos dois grupos: o de controle e o de intervencdo, para que ndo ocorresse qualquer interferéncia
no desfecho deste estudo.

QUADRO 1- PROCEDIMENTO REALIZADO DURANTE CEGAMENTO DO

ESTUDO.
PESQUISADORES SIGLA ATRIBUICOES
PESQUISADOR 1
(Fonoaudidlogo) APLICACAO DO FORMULARIO DE
P1 ELEGIBILIDADE E AVALIACAO PRE E
POS LBI
PESQUISADOR 2
B - RESPONSAVEL PELA
PESQUISADOR 3
B P3 APLICACAO DO LP E LBI ASSOCIADO
(Fonoaudiélogo) A TSVL
PARTICIPANTES DA
PESQUISA B B
] NAO TERAO CONHECIMENTO DO
(Pacientes) GRUPO QUE PARTICIPARAO.
Fonte: Souza, 2022
4.8 DEFINICAO DE VARIAVEIS
Variavel Primarias Definicao

NuUmero de ciclos gloticos em um segundo (BEHLAU et al.,

Frequéncia Fundamental (f0) )
2008). Medida em Hertz (Hz)

Jitter
Variabilidade ou perturbacdo da frequéncia fundamental, ciclo a
ciclo. Reflete o desvio global na emisséo (BEHLAU et al, 2008).
i Perturbacdo da amplitude da onda sonora, ciclo a ciclo
Shimmer

(BEHLAU et al, 2008).
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Glottal to Noise Excitation Ratio
(GNE)

Indica a origem do sinal vocal, se ele é proveniente da vibragao
das pregas vocais ou da corrente de ar turbulenta gerada no trato
vocal. Ele é capaz de mostrar valores diferentes em ajustes
fonatdrio distintos, em diferentes alteragdes vocais (GODINO et
al, 2010)

Cepstral Peak Prominence-Smoothed

Evidencia em que medida os harmonicos advindos da fO sdo

individualizados e se destacam em relagdo ao nivel de ruido

(CPPS) )
presente no sinal (LOPES et al 2019)
Constituido por 8 perguntas objetivas acerca da autopercepcao de
Escala Borg esforco vocal (FORD et al. 2015), apds determinada tarefa

fonatoéria.

Extensdo fonatéria

Quantifica as extensdes maximas para o grave e agudo, medidas
em Hz e semitons. (CAMARGO et al., 2007)

Extensdo dinamica

Quantifica as extensdes dindmicas méaximas (intensidades
sonoras minimas e maximas) sobre toda a extensdo vocal. E
medida em decibels (dB) (CAMARGO et al., 2007)

Fonte: Souza, 2022

4.9 COLETA DE DADOS

Os cantores amadores foram contatados nos ensaios do coral da Igreja Batista em Vila

Piedade. Aqueles que concordaram em participar do estudo assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE A).

4.9.1 Verificacdo dos critérios de inclusao
Os cantores amadores convidados a participarem da pesquisa passaram por uma

anamnese e aplicacio do protocolo de elegibilidade (APENDICE B). Em seguida, 0s

participantes foram submetidos ao exame de videolaringoscopia, para identificacdo de alguma

alteracdo na laringe.

4.9.2 Etapas da coleta de dados
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Etapa 1: Foram coletadas as amostras de voz por meio de gravages, utilizando um
microfone Auricular Karsect HT-2 do tipo headset acoplado a um notebook NB e mantido a
uma distancia de quatro centimetros da comissura labial do sujeito, em um angulo de 45°. Para
amplificagdo do sinal sonoro, o microfone foi acoplado ao Adaptador Andrea PureAudio™
USB-AS. As gravagOes foram realizadas em taxa de amostragem de 44.000Hz e 16 bits e
processadas no proprio programa de analise acustica Voxmetria®,. Foi solicitada a emissdo da
vogal /€/, por cinco segundos, em volume habitual, em emissao forte e em emissdo fraca, sendo
o fraco abaixo de 70dB e forte acima de 80dB, e de trecho de fala encadeada dos numerais de
1 a 11, em volume habitual, controlados por decibelimetro (aplicativo decibelimetro pro).
Também foi registrado um trecho cantado. O cantor escolheu uma cancdo do seu repertério
que, na sua percepcao, tinha algum grau de esfor¢o vocal e cantou durante um minuto.

Etapa 2: No software Vocalgrama foi solicitado ao participante a emissdo da vogal /€/
em glissando ascendente e descendente, nas intensidades mais fraca e mais forte possiveis, da
tonalidade mais grave a mais aguda que o cantor fosse capaz de emitir.

Etapa 3: Aplicacdo da Escala Borg CR10-BR (CAMARGO et al 2019) (ANEXO D)
adaptada para esfor¢o vocal, constituida por 8 perguntas objetivas acerca da autopercepcao
vocal. Os participantes foram orientados a assinalar o nimero que correspondesse a intensidade
de esfor¢o de voz apds a producao do canto, durante um minuto de execucgdo, de uma masica
de sua escolha e que represente para o participante algum grau de dificuldade. O grau de
dificuldade foi a critério da escolha do cantor (dificuldades de sustentagcdo de notas, na emisséo
de agudos, graves, controle respiratério). O trecho cantado foi gravado no préprio Voxmetria,
sendo registrada a tonalidade em que o cantor a executou.

Etapa 4: Foi aplicada a FBM na regido ventral da laringe (KAGAN; HEATON,2017),
utilizando-se o laser terapéutico da linha Therapy EC (D.M.C. Equipamentos®), constituido
por dois lasers de diodo, os quais emitem dois comprimentos de onda: vermelho (660nm) e
infravermelho (808nm), com poténcia de 100 mW. Cuidados preventivos foram estabelecidos,
como o uso de 6culos protetores que acompanham o aparelho, por todas as pessoas com acesso
ao feixe de radiacao emitido, além do cumprimento de normas oficiais de seguranga para 0 uso
do laser.

As aplicacdes foram realizadas de forma pontual e de modo continuo, utilizando
comprimentos de onda infravermelho. Tendo a dose de 6J por ponto, a dosimetria total foi de
36J, na regido da laringe, sendo trés pontos em cada hemilaringe, correspondendo a localizacéo

do masculo vocal, (em cada lamina da cartilagem tireGidea, no nivel das pregas vocais) com
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angulo de incidéncia de 90° com as pregas vocais em repouso, conforme especificado no
QUADRO 2, sendo essa técnica realizada por um profissional fonoaudiélogo habilitado em
laserterapia.

A intervencdo foi realizada com o paciente sentado em cadeira confortavel, em sala
climatizada, sem nenhum movimento voluntario. Também foi solicitado que o paciente nao
deglutisse durante a aplicacdo da luz nos pontos e a pele estava livre de toda e qualquer
oleosidade (o que foi garantido com a limpeza da regido com algodéo e alcool a 70%)

Para o grupo controle G2 foram realizados os mesmos procedimentos com o Laser da
linha Therapy EC placebo (D.M.C. Equipamentos®). A figura 1 ilustra os pontos de aplicacao
da LBI.

Etapa 5: Imediatamente ap0s a aplicacdo da FBM, o cantor foi orientado a realizar a TVSL em
glissando ascendente e descendente . Inicialmente, foi realizado o treino da técnica, orientando
o0 cantor a inspirar 0 ar e soltar com a vibracdo de lingua sonorizada de forma sustentada,
devendo respirar normalmente entre uma repeticdo e outra. A partir da realizagdo correta da
técnica, foi solicitado que o participante a executasse por trés minutos, podendo fazer breves

pausas, com tempo suficiente apenas para tomada de ar, quantas vezes fossem necessarias.

FIGURA 2- Os pontos vermelhos indicam os pontos de aplicacdo do LBI em laringe, regido

correspondente & localizagdo do musculo vocal.

0320 HOioe
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Fonte: Souza, 2022

Etapa 6: Depois da aplicacéo do laser e execucdo da técnica, foram reaplicadas as etapas

1 a 3 de avaliacdo, sendo que a musica escolhida pelo cantor foi a mesma cantada antes da
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técnica, executada no mesmo tom (identificada pelo ao ouvir a gravacgao de sua voz na avaliagdo

pré).

FIGURA 3 - Fluxograma da rotina

de avaliacdo e intervencao.
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4.10 ANALISE DOS DADOS

Para andlise acustica, a emissdo da vogal /€/ foi editada, excluindo-se 0 primeiro e
Gltimo segundos da emissdo, para que ndo houvesse interferéncias e ruidos que ocorrem no
inicio e ao final de uma emisséo , por meio do software VoxMetria®, foram extraidos os valores
dos parametros de frequéncia fundamental, perturbacdo de frequéncia e intensidade (jitter e

shimmer), irregularidade, propor¢do GNE e ruido

No software Vocalgrama, foram extraidos os valores de perfil de extensdo vocal, em
porcentagem, frequéncias maxima e minima, em Hertz, extensdo vocal, em semitons,

intensidades maxima e minima, em decibels.

Os dados foram organizados em uma planilha Excel® com banco de dados préprio,
criado exclusivamente para esta pesquisa, analisados e apresentados em tabelas e gréficos,
aplicando-se estatistica descritiva e analitica, por meio do programa estatistico statistical
package for the social science (SPSS). A normalidade dos grupos foi analisada com o teste de
Shapiro-Wilk, rejeitando-se a hipétese de distribuicdo normal para p<0,05. Foi realizada a
analise de medidas repetidas de variancia ANOVA, com dois fatores: técnica (FBM + TSVL)
e tempo (pré e pos aplicacdo da técnica). Devido a ndo normalidade de todos os dados, foram
realizadas transformacdes de normalidade para que as suposices da ANOVA de medidas

repetidas fossem adequadas para os dados. O nivel de significancia foi de 5% (p<0,05).
e Aspectos Eticos

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do
Centro de Ciéncias da Saude (CEP-CSS/UFPE), sob numero 4.421.711 (Anexo B). Todos 0s
voluntarios foram esclarecidos quanto aos objetivos da pesquisa e instruidos a assinarem o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foi garantida a confidencialidade dos
nomes e/ou outros dados pessoais, a liberdade para se recusar a participar, ou desistir em

qualquer fase da pesquisa.
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5 RESULTADOS

EFEITO DA FOTOBIOMODULAGCAO ASSOCIADA A TECNICA DE VIBRACAO
SONORIZADA DE LINGUA NA VOZ DE CANTORES AMADORES: ENSAIO

CLINICO RANDOMIZADO TRIPLO CEGO.
INTRODUCAO

As técnicas fonoaudioldgicas para preservacdo da saude da voz e aperfeicoamento da
qualidade e performance vocais sdo essenciais para a pratica do canto. Uma dessas é a Técnica
de Vibracdo Sonorizada de Lingua (TVSL), a qual possibilita ampliacdo da vibragdo
mucoondulatéria e, consequentemente, dos harménicos, otimizando a performance vocal . No
entanto, novas ferramentas tecnolégicas vém surgindo na pratica fonoaudioldgica com o
objetivo de melhorar o desempenho das fungdes musculares e circulatdria, que sdo necessarias
na producéo da voz no canto 3

Nesse contexto, a FBM tem sido utilizada na préatica fonoaudiol6gica como tratamento
complementar, devido as suas propriedades fotobiomoduladoras. Essa agdo ocorre quando a luz
emitida é absorvida por fotorreceptores, denominados croméforos, presentes na mitocondria
celular, com fungdo de inducdo de reacdes quimicas na célula e aceleragdo na producdo de
adenosina trifosfato (ATP), responsavel pela respiracdo celular **

Por tais caracteristicas, seu uso como recurso terapéutico mostrou que a FBM produz
melhora no desempenho muscular e na recuperacdo rapida de marcadores funcionais e
bioguimicos, relacionados a restituicdo do exercicio, quando a FBM €é administrada
imediatamente antes de uma repeticdo de exercicios, principalmente devido a modulagédo de
enzimas e aumento do fluxo sanguineo "

Considerando que o uso da FBM pode favorecer a melhora na performance dos masculos

laringeos, uma investigacdo sobre os efeitos imediatos dessa tecnologia na voz de cantores
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amadores, com um estudo clinico controlado e randomizado, é de relevancia para clinica
fonoaudioldgica, a medida que pode embasar 0 uso dessa ferramenta como coadjuvante no
processo terapéutico e de aperfeicoamento vocal. Assim o objetivo desse estudo foi avaliar se
hé& efeito imediato da aplicacdo da luz de baixa intensidade, associado a técnica de vibracéo de

lingua, na voz de cantores amadores.

METODO

Este estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa de uma universidade publica sob
0 protocolo 4.421.711. Trata-se de um ensaio clinico randomizado triplo cego de carater
experimental, no qual os individuos foram recrutados nos ensaios do coral de uma instituicdo
religiosa, no periodo de dezembro de 2020 a maio de 2021.

O célculo do tamanho da amostra foi feito estimando-se um coeficiente d de Cohen de 1,2
(tamanho de efeito), para um erro-o de 5% e um poder da amostra de 80%, inferindo que fossem
alocados 12 cantores em cada grupo de intervengéo.

Participaram do estudo 32 cantores amadores na faixa etaria de 18 a 45 anos, considerando-
se o periodo de maxima eficiéncia vocal®* Para selecionar quais participantes receberiam a
terapia combinada com a FBM, foi utilizado o modo aleatério para garantir a randomizacao da
amostra. Sendo a randomizacdo simples, por meio do programa Excel para gerar nimeros
aleatorios em dois grupos, sendo 0 G1 (grupo experimental), formado por sujeitos submetidos
a LBI associado a técnica de vibracao sonorizada de lingua e 0 G2 (grupo Controle), realizou o
laser placebo associado a técnica de vibracdo sonorizada de lingua.

Foram incluidos cantores amadores de ambos 0s sexos e que ndo tivesse nenhuma alteracdo
de laringe, verificado pelo exame de videolaringoscopia, realizado no setor de

Otorrinolaringologia de um Hospital universitario. Foram excluidos aqueles que néao
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assumissem os critérios de elegibilidade para aplicacdo da FBM também foram excluidos
agueles que ndo conseguissem realizar a TVSL.

Para o cegamento do estudo participaram 3 pesquisadores. P1 realizou a randomizacgao dos
participantes e identificou os equipamentos LBI e placebo em G1 e G2. P2 realizou a anamnese
e as avaliagdes da voz pré e pos aplicacdo da LBI, ndo tendo conhecimento a qual grupo os
participantes fariam parte. P3 recebeu a randomizagdo dos participantes e os equipamentos e
fez a aplicacdo da LBI e realizacdo da técnica de vibracdo de lingua, ndo tendo conhecimento
de qual grupo os participantes fariam parte. Os participantes também foram cegados, ndo
sabendo a qual grupo pertenciam.

A coleta foi realizada em 3 etapas: avaliacdo pré e pos e intervencdo e avaliacao.
Inicialmente foram coletadas as amostras de voz por meio de gravagOes, utilizando um
microfone Auricular Karsect HT-2 do tipo headset acoplado a um notebook NB e mantido a
uma distancia de quatro centimetros da comissura labial do sujeito, em um angulo de 45°. Para
filtragem de ruidos, o microfone foi acoplado ao Adaptador Andrea PureAudio™ USB-AS. As
gravacOes foram realizadas em taxa de amostragem de 44.000Hz e 16 bits e processadas no
préprio programa de analise acustica Voxmetria®,. Foi solicitada a emissdo da vogal /€/, por
cinco segundos, em volume habitual, em emissdo forte e em emissdo fraca, sendo o fraco abaixo
de 70dB e forte acima de 80dB, e de trecho de fala encadeada dos numerais de 1 a 11, em
volume habitual, controlados por decibelimetro (decibelimetro PRO). Também foi registrado
um trecho cantado. O cantor escolheu uma cancgé@o do seu repertdrio que, na sua percepcao,
tinha algum grau de esfor¢o vocal e cantou durante um minuto, sendo registrada a tonalidade
em que o cantor a executou.

Logo apds, no software Vocalgrama foram solicitadas ao participante as emissdes da
vogal /€/ em glissando ascendente e descendente, nas intensidades mais fraca e mais forte

possiveis, da tonalidade mais grave a mais aguda que o cantor fosse capaz de emitir.
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Em seguida foi aplicada a Escala Borg CR10-BR 7. Os participantes foram orientados a
assinalar o nimero que correspondesse a intensidade de esforgo de voz ap6s a producdo do
canto. O grau de dificuldade foi a critério da escolha do cantor (dificuldades de sustentacdo de
notas, na emissdo de agudos, graves, controle respiratorio).

Na etapa de intervencio foi aplicada a FBM na regido ventral da laringe®, utilizando-se
o laser terapéutico da linha Therapy EC (D.M.C. Equipamentos®), constituido por dois lasers
de diodo, os quais emitem dois comprimentos de onda: vermelho (660nm) e infravermelho
(808nm), com poténcia de 100 mW. Cuidados preventivos foram estabelecidos, como o uso de
6culos protetores que acompanham o aparelho, por todas as pessoas com acesso ao feixe de
radiacdo emitido, além do cumprimento de normas oficiais de seguranca para o uso do laser.

As aplicacdes foram realizadas de forma pontual e de modo continuo, utilizando
comprimentos de onda infravermelho. Tendo a dose de 6J por ponto, em um total de 36J, na
regido da laringe, sendo trés pontos em cada hemilaringe, correspondendo a localiza¢do do
musculo vocal, (em cada lamina da cartilagem tiredidea, ao nivel das pregas vocais) com angulo
de incidéncia de 90° com as pregas vocais em repouso, sendo essa técnica realizada por um
profissional fonoaudidlogo habilitado em laserterapia.

A intervencdo foi realizada com o paciente sentado em cadeira confortavel numa sala
climatizada, sem nenhum movimento voluntario. Também foi solicitado que o paciente ndo
deglutisse durante a aplicacdo da luz nos pontos e a pele estava livre de toda e qualquer
oleosidade (o que foi garantido com a limpeza da regido com algodéo e alcool a 70%). Para o
grupo controle G2 foram realizados os mesmos procedimentos com o Laser da linha Therapy
EC placebo (D.M.C. Equipamentos®).

Apbs a aplicacdo da FBM, o cantor foi orientado a realizar a técnica de vibracdo
sonorizada de lingua em glissando ascendente e descendente imediatamente apés a aplicacdao

do laser. Inicialmente, foi realizado o treino da técnica, orientando o cantor a inspirar o ar e
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soltar com a vibrag&o de lingua sonorizada de forma sustentada, devendo respirar normalmente
entre uma repeticdo e outra. A partir da realizacdo correta da técnica, foi solicitado que o
participante a execute por trés minutos, podendo fazer breves pausas, com tempo suficiente
apenas para tomada de ar, quantas vezes foram necessarias.

Depois da aplicagéo do laser e execugdo da TSVL, foram reaplicadas a avaliagcéo da
primeira etapa, sendo que a musica escolhida pelo cantor foi a mesma cantada antes da técnica,

executada no mesmo tom.

Todas as gravacoes foram analisadas no Vocalgrama e Voxmetria. O Vocalgrama foi
utilizado para andlise da frequéncia fundamental (fO) minima e méxima da, extensdo em Hertz
e semitons, intensidades maxima e minima e &rea do perfil de extensdo vocal. O Voxmetria foi
usado para extrair af0, desvio padrédo e f0, jitter, shimmer, GNE e ruido. Os audios de vogais
sustentadas gravados em Voxmetria foram extraidos e importados para o Praat para calcular o
CPPS. A normalidade dos grupos foi analisada com o teste de Shapiro-Wilk, rejeitando-se a
hipdtese de distribuicdo normal para p<0,05. Foi realizada a analise de medidas repetidas de
variancia ANOVA, com dois fatores: técnica (FBM + TSVL) e tempo (pré e pds aplicacdo da
técnica). Devido a ndo normalidade de todos os dados, foram realizadas transformacGes de
normalidade para que as suposi¢cdes da ANOVA de medidas repetidas fossem adequadas para

os dados. O nivel de significancia foi de 5% (p<0,05).

RESULTADOS

Na tabela 1 é possivel identificar que as variaveis jitter e shimmer apresentaram diminuigéo
para o grupo G1 navogal sustentada fraca. Para os demais efeitos ndo houve diferencas entre os periodos
pré e pés. No grupo G2 as variaveis que apresentam efeito significativo foram jitter na vogal sustentada
forte e propor¢cdo GNE no fraco. As demais ndo apresentam diferencas significativas no periodo pré e

pos realizacdo da fotobiomodulagdo associada a técnica de vibragdo de lingua.
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Tabela 1- VValores médios e desvio padrédo da frequéncia fundamental, jitter, shimmer, propor¢do GNE

e ruido, antes e ap6s FBM e TVSL nos grupos G1 e G2.



fo

Jitter

Shimmer

GNE

Ruido

IE/ Gl G2
sutentado TEMPO
desvio
média mediana padréo média  mediana  desvio padréo
FORTE PRE 203,36 211,83 45,11 194,34 213,74 61,13
POS 206,49 221,76 458 206 212,67 41,44
Valor p 0,323 0,860
FRACO PRE 181,23 187,47 39,05 168,74 193,26 66,86
POS 180,47 192,69 51,26 181,38 200,77 53,73
Valor p 0,744 0,669
HABITUAL PRE 179,98 200,39 42,97 177,1 194,44 52,21
POS 182,33 197,75 49,43 193,49 203,47 48,14
Valor p 0,528 0,175
FORTE PRE 0,26 0,11 0,59 0,17 0,09 0,38
POS 0,24 0,11 0,4 0,58 0,1 14
Valor p 0,737 0,0184
FRACO PRE 1,27 0,3 3,04 0,31 0,23 0,24
POS 0,21 0,18 0,09 0,67 0,25 1,35
Valor p 0,0437 0,313
HABITUAL PRE 0,48 0,16 0,74 0,3 0,12 0,61
POS 0,23 0,14 0,25 0,25 0,11 0,36
Valor p 0,326 0,666
FORTE PRE 3,14 2,75 1,75 3,61 2,93 2,87
POS 3,21 2,13 2,8 4,15 2,67 3,06
Valor p 0,669 0,980
FRACO PRE 7,59 4,12 9,39 5,28 3,55 4,33
POS 3,8 2,72 2,8 5,31 4,12 4,21
Valor p 0,004 0,597
HABITUAL PRE 3,9 2,86 3,58 3,92 321 1,76
POS 3,77 2,78 3,63 3,76 3,24 2,04
Valor p 0,669 0,433
FORTE PRE 0,93 0,95 0,05 0,89 0,94 0,16
POS 0,93 0,96 0,07 0,93 0,93 0,05
Valor p 0,864 0,123
FRACO PRE 0,76 0,78 0,19 0,68 0,71 0,17
POS 0,76 0,76 0,15 0,75 0,72 0,17
Valor p 0,877 0,038
NATURAL PRE 0,83 0,87 0,13 0,82 0,88 0,18
POS 0,83 0,9 0,16 0,82 0,92 0,22
Valor p 0,977 0,979
FORTE PRE 0,93 0,95 0,05 0,89 0,94 0,16
POS 0,93 0,96 0,07 0,93 0,93 0,05
Valor p 0,997 0,776
FRACO PRE 0,76 0,78 0,19 0,68 0,71 0,17
POS 0,76 0,76 0,15 0,75 0,72 0,17
Valor p 0,94 0,234
NATURAL PRE 0,83 0,87 0,13 0,82 0,88 0,18
POS 0,83 0,9 0,16 0,82 0,92 0,22
Valor p 0,404 0,938

38



39

Na figura 1 os graficos do boxplot para CPPS sdo fornecidos. Além disso na Tabela 2,

as medidas estatisticas, média, mediana, desvio-padrdo. Paras ambos os grupos podem-se
identificar que os valores medianos estio proximos nos periodos PRE ¢ POS. Quando se

compara os grupos, o G2 apresenta menores valores da variavel CPPS quando comparado com

o Gl.
CPPS (Grupo G1) CPPS (Grupo G2)

2 2

1 1

0 0
(2] 7]
o o
o o
o o

1 -1

2 -2

3 -3

PRE POS PRE POS
TEMPO TEMPO
FORTE E3 FRACO £3 NATURAL FORTE E3 FRACO £3 NATURAL

Figura 1 - Boxplot da varidvel CPPS segmentada pelos fatores tempo e tratamento

Tabela 2: Medidas descritivas para a varidvel CPPS

Gl G2
/E/ sustentado TEMPO

Média mediana desvio padréo média Mediana desvio padréo

PRE 21,18 18,29 6,19 16,90 16,27 4,45
FORTE

POS 21,65 18,74 7,15 16,70 15,67 4,73
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Valor p 0,201 0,588

PRE 17,78 16,76 6,74 13,86 12,86 3,43

FRACO POS 16,66 15,61 6,08 13,80 12,35 3,34
Valor p 0,083 0,946

PRE 18,03 16,29 6,04 15,97 15,66 3,57

NATURAL POS 19,31 17,05 6,43 16,34 15,79 3,31
Valor p 0,639 0,273

Tabela 3 — Valores médios e desvio padrao de frequéncia fundamental maxima e minima,

intensidade maxima e minima e extensao pré e pos intervencao no grupo G1 e G2.



IE/
glissando TEMPO Gl G2
desvio desvio
média mediana  padréao Média mediana  padréo
FORTE PRE 144,54 150,95 37,93 135,85 135,88 46,17
POS 144,54 154,95 35,43 136,98 138,28 47,07
Valor p 0,762 0,860
fominH2)  eraco PRE 14193 15852 39,87 129,31 1345 4631
POS 140,86 1475 31,05 132,38 145,68 45,01
Valor p 0,934 0,404
RT PRE 139,58 147,1 38,99 129,22 134,07 46,27
POS 138,61 147,5 32,3 130,87 138,28 45,42
Valor p 0,804 0,375
FORTE PRE 447,47 435,1 90,99 430,19 396,31 181,48
POS 431,47 408,07 69,06 404,24 349,53 161,88
Valor p 0,561 0,13
fO méx (Hz)
PRE 406,24 390,5 84,47 398,34 363,34 154,51
FRACO
POS 398,11 389,79 64,61 388,3 418,24 159,36
Valor p 0,762 0,89
PRE 455,85 487,66 92,04 435 408,63 180,24
RT POS 441,51 433,54 67,43 413,36 418,24 160,74
Valor p 0,639 0,323
PRE 85,52 88,51 9,60 86,89 86,49 3,03
FORTE POS 89,04 89,61 5,06 87,23 84,24 8,41
Intensidade
méx (dB) Valor p 0,169 0,669
PRE 81,18 82,46 451 81,41 81,39 6,31
Fraco POS 82,02 81,02 571 80,58 82,19 6,77
Valor p 0,454 0,744
RT PRE 81,99 88,43 22,52 87,09 87,28 3,01
POS 89,14 89,61 4,87 87,38 84,98 8,34
Valor p 0,252 0,669
PRE 59,38 60,32 7,1 60,83 60,07 5,99
FORTE
Intensidade min POS 61,21 60,15 5,81 59,86 58,55 8,23
(dB) Valor p 0,208 0,938
PRE 58,74 59,06 7,99 56,69 59,53 13,9
FRACO
POS 60,81 63,1 8,1 58,89 60,55 7,11
Valor p 0,188 0,9
PRE 57,5 59,06 7,41 58,94 59,46 6,48
RT POS 59,64 60,15 7,67 56,46 58,55 5,89
Valor p 0,121 0,597
extensao (Hz) PRE 30296 287,55 102,96 294,22 26217 177,01
FORTE POS 286,93 282,36 78,31 267,26 22249 152,04
Valor p 0,72 0,117
PRE 264,32 227,06 88,88 269,03 245,46 151,73
FRACO POS 257,22 236,89 66,97 255,92 24994 14367
Valor p 0,762 0,597
PRE 316,69 343,97 104,62 303,02 281,83 177,01
RT POS 300,26 287,64 75,82 280,92 229,96 158,67
Valor p 0,804 0,231

41
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PRE 19,91 19,05 6,88 19,44 17,71 83
FORTE POS 19,3 18,49 5,52 18,57 16,29 7,37
Valor p 0,706 0,597
PRE 18,66 15,67 6,48 19,41 16,79 8,49
FRACO POS 18,22 18,67 4,49 18,26 16,31 6,63
extensio (ST) Valor p 0,561 0,938
PRE 32,28 20,31 43,96 20,24 18,85 8,84
RT POS 20,15 19,55 541 20,19 19,81 718
Valor p 0,132 0,528

E possivel observar que para as variaveis da tabela 3 ndo houve diferenga entre os

periodos pré e pos realizacao da fotobiomodulgdo associada a técnica de vibragdo de lingua e

nem entre os grupos G1 e G2.

A tabela 4 detalha a pontuacdes da Escala Borg-10, segundo a autopercep¢do dos

cantores amadores, avaliados pré e pos-técnica, nos dois grupos, ¢ a comparagdo entre

eles. Quanto a percepgao do esfor¢o vocal pré e pds-aplicacao da técnica (associada ao placebo,

no Gl e associada ao laser, no G2) os cantores perceberam menor esfor¢o vocal, apds os

exercicios. Na comparagao entre os dois grupos, porém, nao houve diferenca, apds a aplicagao

da técnica.

Tabela 4 - Valores médios (desvio-padrao) dos resultados da Escala Borg, nas condicdes pré e

pos-técnica vocal, nos grupos com e sem aplicacdo da fotobiomodulacao e comparagdo entre

os grupos nas duas condigoes.

Gl
p-valor

Pré pos

p-valor

Pré

pos

GI1XG2

(p-valor)

Pré

pos

3,27 1,80

0,000
(1,98) (1,51)

5,73 (2,15)

2,77
(1,32)

0,000

0,002

0,072
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DISCUSSAO

A técnica de vibracdo sonorizada de lingua é praticada por muitos cantores e
amplamente utilizada na clinica vocal, tendo em vista seus beneficios na configuracdo laringea
e para a qualidade da voz. Quando realizada em glissando, trabalha a extensdo fonatoria e
favorece os profissionais da voz, em especial, os cantores.®® A técnica fonoaudioldgica
convencional, associada & FBM, com suas propriedades relativas a estimulo da proliferacéo
celular, sintese proteica, microcirculagdo e aceleracdo da respiracdo celular, pode resultar na
melhora do desempenho da musculatura participante da producéo vocal e performance dos
musculos laringeos™®.

Na tabela 1 pode-se observar o aumento na frequéncia fundamental nos dois grupos pds
exercicio, exceto para emissdo do fraco em GIl. Isso pode ser atribuido a faixa de tons
executados em alta frequéncia durante a técnica glissando''. Como os participantes eram
cantores sem alteracdes na laringe, os valores de Jitter e Shimmer, GNE e ruido foram de acordo
com os padrdes de normalidade do Voxmetria pré e pds exercicio em ambos os grupos. No
entanto ¢ possivel verificar (Tabela 1) que para G1 houve uma diminuicdo de valores, na
emissdo do /&/ sustentado na intensidade fraca para jitter, indicando uma possivel melhora na

regularidade vibratéria pos aplicagio da FMB associada a técnica '?-

Da mesma forma, a diminui¢do dos valores de shimmer podem indicar melhora no
ajuste gldtico, com possivel aumento na resisténcia e estabilidade do musculo vocal
(tireoaritendideo) e o possivel aumento no desempenho do musculo cricotiredideo, observado
com o aumento da f0, pois provavelmente melhorou a estabilidade ao inves de aumentar o
estresse vocal e no desempenho muscular favorecendo a aerodindmica e biomecénica da

producéo da voz .
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Em um estudo que buscou verificar o efeito da FBM nos sintomas da fadiga vocal,
utilizando a FBM em regido de musculo vocal, com 16 participantes sadios, divididos em 4
grupos expostos a esfor¢o vocal elevado, foi possivel observar aceleragdo na recuperagdo
muscular, aliviando o desconforto durante o processo de recuperag@o, no grupo que recebeu o
FBM. Os autores atribuiram os resultados a agdo de reducdo da inflamagao e cicatrizagao,
envolvida no tratamento da fadiga vocal e consideraram a FBM como coadjuvante terapéutica

no tratamento de distirbios vocais, englobando alteragdes da lamina propria da laringe °.

Com isso ¢ possivel elucidar que a FBM associada a técnica, pode promover melhora
no desempenho nos musculos que participam da producao da voz, aecrodinamica, vibragdo mais

regulares e possivelmente melhor desempenho.

A analise cepstral, amplamente utilizada para caracterizar vozes disfOnicas em
diferentes intensidades, mostrou-se eficiente na comparacao do desempenho pré e pds-técnica
em vozes. Os valores de CPPS foram maiores pos técnica em ambos os grupos. O CPPS ¢
considerado a principal medida para avaliar a qualidade vocal e a quantidade de ruido capaz de

1]3

diferenciar individuos com e sem desvios da qualidade vocal °. Este estudo utilizou essa analise

em uma populacao sem desvios vocais.

Neste estudo ndao houve diferenga nos resultados de esforco vocal entre G1 ¢ G2, na
situacdo pds-técnica. Isso pode ser justificado, pois nos dois grupos houve uma diminui¢ao nos
parametros de esfor¢o vocal. Tal diminui¢@o no esfor¢o pode ser justificada pela realizagao da
TVSL em glissando, por um periodo de 3 minutos, que favoreceu a performance vocal'®!’.
Ademais, vale destacar que, no momento pré-técnica, a intensidade do esfor¢o vocal foi maior
no grupo experimental (p=0,002) o que pode ter influenciado nos resultados da comparacao

pos-técnica, inferindo-se que, no grupo experimental, a diminui¢do do esfor¢o pode ter sido

mais relevante que no grupo placebo, considerando-se a diferenga entre esforco pré e pos. Para
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este estudo, portanto, ndo foi possivel elucidar o efeito imediato da FBM no esfor¢o vocal de
cantores.

A respeito da extensdo vocal em Hz e st ndo houve diferenga estatistica (Tabela 3). Quanto a
isso é pertinente destacar que 0s sujeitos deste estudo sdo coristas e, portanto, os efeitos do treino do
canto podem ter minimizado os efeitos imediatos da técnica em sua performance e extensdo vocais*

Em um estudo anterior com um grupo de coristas, utilizando a TSVL em glissando, também néo

foi possivel verificar diferenca estatistica no fator tempo, pré e pés técnica 20 que pode explicar um
menor impacto imediato dessas técnicas nesses sujeitos. Desse modo, sugere-se que essa técnica
seja aplicada em ndo cantores, para testar seu efeito em pessoas néo treinadas.

E possivel salientar que a realizacio da técnica em apenas um momento pontual, durante
poucos minutos pode ndo ter sido suficiente para proporcionar modificagdes acusticas que
proporcionasse diferencas significativas entre os grupos, com relacdo a extensdo vocal, o que
poderia acontecer por meio de treino vocal continuo*®®, Também é importante reafirmar que
0S sujeitos deste estudo sdo cantores e, portanto, os efeitos do treino do canto podem ter
minimizado os efeitos imediatos da técnica em sua performance 2%, o0 que pode explicar um

menor impacto imediato dessas técnicas nesses sujeitos.

Nessa pesquisa ndo foram encontrados resultados significativos para dosagem total de
36 J. O que pode reforcar que os parametros dosimétricos em fotobiomodulacdo ndo se
restringem ao comprimento de onda e a energia utilizada, mas outros fatores como o musculo

que esta sendo irradiado. O que torna uma dificuldade para comparagéo entre os estudos.

Uma vez que ndo foram encontrados na literatura estudos anteriores que tenham
avaliado os efeitos da fotobiomodulagéo associado a TVSL na voz de cantores. Dessa forma,
sugere-se a realizacdo de uma série de aplicacbes em determinado periodo de tempo, para
estudar o efeito cumulativo da aplicacdo da FBM na laringe e resultado na performance vocal.

Sugere-se, também, aumentar o nudmero da amostra, sugerindo-se a mesma metodologia
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aplicada em um grupo maior de cantores.

E importante salientar que precisam ser esclarecidos muitos achados sobre a acédo
fotobiomoduladora, pois os trabalhos encontrados na literatura possuem metodologias
diferentes, diferentes padrées de dosimetria e em algumas situacdes metodologia com

resultados duvidosos.

CONCLUSAO:

N&o houve diferenca entre os grupos sobre o efeito imediato na FBM associada a TVSL
no parametro estudado. Também pode-se concluir que houve uma diminuicao do esforco vocal
nos dois grupos, de acordo com a autopercep¢do dos cantores, apos a técnica de vibragao

sonorizada de lingua, com ou sem a FBM.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A Fotobiomodulacdo tem sido utilizada na pratica fonoaudioldgica, como tratamento
complementar, sendo uma modalidade terapéutica ndo invasiva, devido as suas propriedades
fotobiomoduladoras que ocorre quando a luz emitida é absorvida por fotorreceptores,
denominados cromaforos, presentes na mitocondria celular, com fungéo de indugédo de reacbes

quimicas na célula e aceleracdo na producdo de adenosina trifosfato.

O problema levantado pela pesquisa foi o efeito imediato da fotobiomodulagéo
associado a técnica de vibracdo de lingua, na voz de cantores amadores e foi respondido através
do ensaio clinico randomizado triplo cego, no qual ndo foi possivel verificar o efeito imediato

nos parametros estudados.

A hipétese elaborada no inicio da pesquisa foi de que o efeito fotobiomodulador da LBI,
associada a técnica de vibracdo de lingua, melhora a performance vocal identificada nos
parametros acusticos relacionados as medidas de perturbacéo, ruido, valores cepstrais, extenséo

vocal e dindmica e na autopercepcéo de esforco. Tal hipdtese ndo foi confirmada.

Né&o foi possivel determinar se 0 FBM associada a tecnica de vibracdo de lingua melhora
0 desempenho vocal de cantores, tendo em vista que a penas duas variaveis apresentaram

resultados significativos.

Dentre os objetivos especificos, foi possivel observar uma melhora nos valores de jitter

e shimer. No entanto, ndo foi possivel confirmar as demais variaveis estudadas.

Ainda ha poucos estudos que analisam a performance vocal a partir da aplicacdo de

técnicas convencionais associadas a FBM.

Para pesquisas futuras recomendam-se grupos maiores de cantores e também que sejam
realizadas com individuos com queixas vocais, 0 grupo de pesquisa continuara o estudo para

verificar o efeito cumulativo da FBM em varias sessoes.
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APENDICE A- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE FONOAUDIOLOGIA
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO /
CARTA DE INFORMACAO

(PARA MAIORES DE 18 ANOS OU EMANCIPADOS - Resolugéo 466/12)

Convidamos o (a) Sr. (a) para participar como voluntario (a) da pesquisa EFEITO DA
TERAPIA A LUZ DE BAIXA INTENSIDADE ASSOCIADA A TECNICA DE
VIBRACAO DE LINGUA NA VOZ DE CANTORES AMADORES: ESTUDO CLINICO
RANDOMIZADO TRIPLO-CEGO, que esta sob a responsabilidade da pesquisadora Dra.
Adriana de Oliveira Camargo Gomes, email:adriana.camargo@ufpe.com telefone para contato:
(81)996664849. Também participam desta pesquisa a Fonoaudidloga Mayara Kerolyn de
Souza, email: mayara.kerolyn@ufpe.br e a Dra. Coeli Regina Carneiro Ximenes, email:
coeli.ximenes@ufpe.br , Rua Prof Arthur de S&a. s/n- Cidade Universitaria-Recife/PE
CEP:50670-420, telefone para contato: (81) 9168-0045.

Todas as suas duvidas podem ser esclarecidas com o responsavel por esta pesquisa.

Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé concorde com a realizagdo do
estudo, pedimos que rubrique as folhas e assine ao final deste documento, que estd em duas
vias. Uma via lhe seré entregue e a outra ficara com o pesquisador responsavel.

Vocé estara livre para decidir participar ou recusar-se. Caso nao aceite participar, nao
haverd nenhum problema, desistir € um direito seu, bem como sera possivel retirar o

consentimento em qualquer fase da pesquisa, também sem nenhuma penalidade.

> INFORMACOES SOBRE A PESQUISA: Esta pesquisa tem como objetivo avaliar o
efeito imediato da aplicacdo da luz de baixa intensidade (LBI), associado a técnica de
vibragéo de lingua, na voz de cantores amadores. Inicialmente, vocé serd submetido ao
exame de endoscopia laringea, onde sera introduzida uma fibra flexivel através do seu

nariz e/ou uma fibra rigida, por sua boca, e realizada a filmagem das suas estruturas
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internas da garganta que participam da producgéo da voz, como a laringe e pregas vocais.

Por ser um exame considerado invasivo, ha possibilidade de ocorrer alguma sensacao

de desconforto na regido interna do nariz e na garganta durante o exame, porém, sem

risco de prejuizo a salde.

Apbs o exame de laringe, serdo gravadas as emissfes vocais da vogal /E/ em tom e
volume habituais durante 5 segundos, em glissando ascendente até a altura maxima (mais
agudo) e descendente até a altura minima (mais grave) que seja capaz de emitir, nas
intensidades mais forte possivel (sem gritar) e mais fraca possivel (sem sussurrar) e a
emissdo prolongada e individual numa sé expiracdo da vogal /a/, até o limite maximo de ar
expiratorio, sem uso do ar de reserva.. Vocé permanecera sentado, de maneira confortavel,
durante as gravacoes e serd colocado um microfone, afastado da boca em uma distancia de
quatro centimetros. Serd solicitado que vocé conte de 1 a 10 e depois que cante uma musica
a qual Ihe traz algum esforco ou desconforto ao cantar. Apos, sera solicitado que responda
um questionario com 10 perguntas sobre a percepc¢éo de sua voz.

Em seguida serd aplicada a luz de baixa intensidade em trés pontos na regido de seu
pescoco utilizando-se o laser terapéutico da linha Therapy EC (D.M.C. Equipamentos®),
sendo utilizado a luz infravermelho (808nm), com poténcia de 100 mW. Cuidados
preventivos serdo estabelecidos, co

mo o uso de 6culos protetores que acompanham o aparelho, por todas as pessoas com
acesso ao feixe de radiacdo emitido, além do cumprimento de normas oficiais de seguranga
para o uso do laser. Durante a aplicacdo do laser Ihe sera solicitado que ndo degluta.

Apos a aplicacdo da luz de baixa intensidade Ihe serd orientado a realizar a técnica de
vibracdo de lingua em glissando ascendente e descendente por um periodo de 3 min.

e Risco

A pesquisa oferece riscos na aplicacdo da LBI que pode lesionar a cornea e lente do
olho, se o feixe for aplicado diretamente dentro do olho. Para minimizacdo desse risco o
procedimento sera realizado por profissional habilitada para uso do laser e o acionamento
da luz deveré ser realizado somente mediante uso do 6culos de protecéo individual e correto
posicionamento do equipamento nos pontos laringeos especificados para irradiacdo. O
Participante também pode sentir possiveis incbmodo com o exame de laringe e
constrangimento na realizacdo das emissfes vocais; tais fatores poderdo ser contornados,

interrompendo-se a execucdo da coleta. As gravacOes serdo realizadas em um ambiente
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reservado e silencioso, para ndo intimidar o individuo e preservar a qualidade dos registros

vocais.

e Beneficios

Os sujeitos serdo beneficiados recebendo orientacdes sobre satde vocal geral e satde
vocal no canto, durante todo procedimento de avaliacdo Os sujeitos que tiverem alteracao
vocal e/ou no exame laringeo receberdo tratamento no HC-UFPE ou serdo encaminhados
para a clinica de fonoaudiologia professor Fabio lessa — UFPE.

Todas as informacgdes desta pesquisa serdo confidenciais e divulgadas apenas em
eventos ou publicagdes cientificas, ndo havendo identificacdo dos voluntarios, a ndo ser
entre os responsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre a sua participacao.

Os dados coletados nesta pesquisa através de gravacOes ficardo armazenados em
computador pessoal, sob a responsabilidade da pesquisadora Dra. Adriana de Oliveira
Camargo Gomes, no endereco ja informado anteriormente, pelo periodo de minimo cinco
anos.

Nada lhe sera pago e nem seréa cobrado para participar desta pesquisa, pois a aceitacdo
¢ voluntaria, mas fica também garantida a indenizagdo em casos de danos,
comprovadamente decorrentes da participacdo na pesquisa, conforme decisao judicial ou
extra-judicial. Se houver necessidade, as despesas para a sua participacao serdo assumidas
pelos pesquisadores (ressarcimento de transporte e alimentagéo).

Em caso de duvidas relacionadas aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar
o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UFPE no endereco:
(Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, sala 4 — Cidade Universitaria, Recife-PE, CEP:
50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail: cepccs@ufpe.br).

(assinatura do pesquisador)
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CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO VOLUNTARIO (A)

Eu, , CPF , abaixo
assinado, apos a leitura (ou a escuta da leitura) deste documento e de ter tido a oportunidade de
conversar e ter esclarecido as minhas duvidas com o pesquisador responsavel, concordo em
participar do estudo EFEITO DA TERAPIA A LUZ DE BAIXA INTENSIDADE
ASSOCIADA A TECNICA DE VIBRAGAO DE LINGUA NA VOZ DE CANTORES
AMADORES: ESTUDO CLINICO RANDOMIZADO TRIPLO-CEGO, como voluntéario
(a). Fui devidamente informado (a) e esclarecido (a) pelo (a) pesquisador (a) sobre a pesquisa,
0s procedimentos nela envolvidos, assim como o0s possiveis riscos e beneficios decorrentes de
minha participacdo. Foi-me garantido que posso retirar o meu consentimento a qualquer
momento, sem que isto leve a qualquer penalidade (ou interrup¢do de meu acompanhamento/
assisténcia/tratamento).

Local e data

Assinatura do participante:

Presenciamos a solicitacdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa

e 0 aceite do voluntario em participar. (02 testemunhas ndo ligadas a equipe de
pesquisadores):

Nome: Nome:

Assinatura; Assinatura:




APENDICE B- INSTRUMENTO DE ELEGIBILIDADE

LASERTERAPIA VOZ DO CANTOR

IDENTIFICACAO
Nome:

Data nascimento / / Idade
Sexo Feminino (1)  Masculino (2)
Telefones de contato:
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Coluna A Coluna B
Paciente submetido a fotobiomodulagdo antes (1)sim (2)ndo
Paciente que faz uso de marcapasso ou implantes eletronicos (1) néo (2)sim
Paciente com histdria de fotossensibilidade (1) néo (2)sim
Paciente faz uso de toxina botulinica (1)ndo (2)sim
Paciente faz uso de &cidos sintetizadores a partir de vitamina A (&cido (1)ndo
retindico, retinol A, vitanol A, tretinoina, vitacid), nos ultimos 20 dias
Paciente faz uso de Isotretinoina (roacutan, ranbaxy, cecnoin) e ABT (1)ndo (2)sim
com tetraciclina (cloridrato de tetraciclina, tetramed, ambra sinto T) nos
Gltimos 6 meses
Tumor de pele (1)ndo (2)sim
Lesdo em cavidade oral e orofaringe ndo diagnosticada (1)ndo (2)sim
Glaucoma (1)ndo (2)sim
Paciente faz tratamento com corticoides e bloqueadores de canais de (1)ndo (2)sim
célcio
Paciente faz uso de medicamentos que promovem vasodilatagdo (1) néo (2)sim
Gravidez (1) néo (2)sim
Hemofilia (1)ndo (2)sim
Plaguetopenia (1)ndo (2)sim
Paciente que faz uso de anti-histaminicos e sedativos (1)néo (2)sim

COLUNA “A” PREENCHIDA INTEGRALMENTE = INCLUSAO NO ESTUDO

OBS:
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ANEXO A- PARECER DO COMITE DE ETICA

UFPE - UNIVERSIDADE
FEDERAL DE PERNAMBUCO - <) Plabaforma
CAMPUS RECIFE - asil

UFPE/RECIFE

Conité de éuca
SMOes

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Efeito da terapia a luz de baixa intensidade associada a técnica de vibragdo de lingua
na voz de cantores amadores: estudo clinico randomizado triplo-cego

Pesquisador: Adriana de Oliveira Camargo Gomes

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 38446620.8.0000.5208

Instituigdo Proponente: Universidade Federal de Permambuco - UFPE
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 4.421.711

Apresentagéo do Projeto:

O projeto intitulado *Efeito da terapia com luz de baixa intensidade associada & técnica de vibragdo de
lingua na voz de cantores amadores: estudo clinico randomizado triplo-cego” sera desenvolvido pela
mestranda Mayara Kerolyn de Souza do Programa de Pds-Graduagao em Salde da Comunicagdo Humana,
sob a orientag3o da Adriana de Oliveira Camargo Gomes e coorientagdo da professora Coeli Regina

Carneiro Ximenes. O objetivo da pesquisa é avaliar o efeito imediato da aplicagao da luz de baixa
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GUIDE FOR AUTHORS

Submirssion checkhist
Wiold cam wm this Est to camry out & final dhieck of your Subimd ssion befone you send it to the journal Tor
ey, Flease chasck the relevant section in this Guide for Aathoers for maone detal s

Emnswre that the following items are present:

One author has Deen designated as the conres ponding author with confac details:
= E-mail address
= [Full postal addness

Al rpcessary files hawe baen uploaded :

Manausoripd:

a Include Key s

= Al figeures (include relevant captions)

= All tables {Encluding titles, description, footmotes )

= Ensune all figune and table cfations n the text mabch the files provided
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Supplemantal fites [whesne applcablo)
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Ethics i publishing
Phisxeg 26k Our infommaticsn om EDhics in publEhing.

Deciarxtron of interest

&ll authors maist disclose any Mnancal and personal relationships with other people oF CrganiZations
that could inappropriately inflsence {Dixs] thesr work. Examipkes of pobential competing intenests
Include employmant, consulEancies, Stock ownershan, honorara, paed expert testimony, Datent
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fthee manascript fle {if Singhe anonymézed ). I thene ane no inferests o dedare then please state this:
Dasclarations of interest: none’. 2. Detaled disclcsures as part of 3 separate Daclaration of Inferast
form, which forms part of the jounnals official reconds. It s Smportant for potentlal nferests o be
dedared in both places amd that the Infoemmation mabches. Mone irformation.

Spbmrssion aoclarasinon and werficatron

Susmiszion of am artick: irples that the waork desoribad hias mot been publishsd previously [except in
fthei fiinmn ol am abstract, a publiEhed |eciure or academiic thesl s, see 'Mulliple, redundant or oonounment
nublication’ for mone Informatson ), that it s not under concideration for publication ekawhens, that
s publication is approved by all authors and tacktly or explicitly by the responsibbe authories whamne
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Uise of inclusive language

Inclusive lenguage Cknowkedges diversity, conveys respect to all people, & sensithse o difenrsnoes,
and promotes egqual oppostunities. Content should make no assempbions about the belefs or
commitments of any reader; contaén nothing which might impdy that on individuad s supeior fo
another on the grounds of age, gender, race, ethnicly, outure, sexual orkentation, disability or health
condition; and use incusive nguage throughout. Authors showld ensure that writing is free from bias,
sterectypas, shang, refenenoe to dominant culbune andfor Oafural assumgtions. We advice b ook
gender neutrality by using piural nowns [“cinicans, patients/chents™) a5 defaul/whenever possible
fo avoed using “ha, she,” or “hefshe.” We remmand avoiding the use of descriphors that refer
o personal Mtrbutes mwch a5 »Qe, gender, Rce, ethnidty, culbune, sexual crientation, disability or
heakh condition unless they ane relevant and vakid. When coding terminokogy ks used, we recommend
i vl dl offanshas or exclusionary terms sudh as “master”, "slave™, "biackist™ and “whitelist™. Wa
SUGQECt Ling aRematives that e more appropriate and (self-) explanatory such 2= “prmary”,
“gocandary”, “blocklict™ and "aliowlst™. These guidelines are meant as 3 point of reference to help
identify appropriate language but are by No means echaustive or definitive.

Reporting sex- and gender-based analyses

Reporting guidanos

For research involing or pertaining to hismans, anmals or eukaryotic cels, investigators should
integrate sex and gender-based analyses (SGBA) into their research design according to Punder/
SPONSOr Requinsments and best practioes within a field. Authors should address the sex and'or gender
dimensians of their research in their artide. In cases where they cannot, they should discuss this
25 a Emitation to their research's generalizability. Importantly, authors should explictly state what
definitiones of sex and/or gender they are applying to enhance the precision, rigor and reproducibility
of their ressarch and to woid ambiguity or conflation of terms and the constructs to which they
refer {see Definitions section balow). Authars can refer bo the Sex and Gender Equity in Ressarch
[S&GER) guidelines and the SAGER guidelines checklst. These offer systematic approaches to the use
and editorial revies of sex and gender information in study design, data analysis, cutcome reparting
and research interpretation - however, please note thene i no single, undversally agreed-upon set of
guidelines for defining sex and gender.

Defimitions

Siax generally refers to o set of biological attributes that are associybed with physical and physiological
features (.., chrsmosomal genotype, hormonal kevels, inbemal and external anabomy]. & binary sax
categorization {male/femaie) is usually designated at birth {~sex assigned at birth™), most often based
solely on the visible external anatomy of a newbom. Gender generally refers to socially constructed
rofes, behaviors, and identities of woman, men and gender-diverse peopke that eccwr in & historical
and culural contest and may vary across socetks and cver time. Gender influences how people vies
Eheiamieed vt amd axch other, Ry they b and inferact and how power (s distribubed in sockety, Sax
and gender are often inconmectly portrayed as binary {femalemake or woman/man] and unchanging
whareas these constructs actually exist along a spectnam and inClide 23dRicnal sex

aind gender identities such 25 peopde whe ang intersexy have diferences of sex developmendt (D50 or
Edentify as non -binary. Moreover, the terms "sex” and "“gender can be ambiguous—thus it is impoant
for aafheors to define the manner in which they ane used. Dn addition to this definitsan guidanoe and
the SAGER guidefines, the resources on this page offer further insight amownd sex and gender in
research studies.

Asthorshio

&l authiors showld hiave maids substantial conbribations to all of the falicwing: (1) the conception and
design of the study, or scquisition of data, or anadysis and inferpretation of data, [2) drafting tha
artiche or rewising it critically for important intellectual content, |3) final approval of the varsion o
b submithed.

Changes to authorship

Authors are expected to consder carefully the Est and order of authors before submitting their
manusoript and provide the defindtive list of authors af the time of the original submission. Any
addition, deletion or resrangement of author names in the authorship kst should be made only
before the manusorips has been accepted and only o approved by the joumal Editar, To neguest sech
& change, the Editor must receiwe the following from the corresponding awthor: {2) the reason
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for the dhange n author kSt and (B written confirmation (e-mail, letter) from all authars that they
FJren wEith the addition, remowal of resrangement. In the se of addition or remowal of authors,
fthis inchudes conflemiation from the author being added or remosad.

Only in exceptional droumsianoes will the Editor oonsl dar the sddition, deletion or earmangamasnt of
authors afber thae manusoript has baan aocapbed. While the EStor consders the request, publication
off B marersc rind Wil b suspended. IF the manusonipt s alressdy been pulbliiched in an cnlneg Esue,
&y requests apperoved by the BEdRor will result in 3 corrigendum.

If a manuscript conceme @ dinecal frial, the journad reguines that & conform o
thet Consobdated Standards of Reporting Triak [DONSORT) satemsent (hihpo)feswe. consoes-
statemient.orgfosnsort-2000). Use the approprizte CONSORT extension for specific trial design type
{or exampbe. Crossower trial, cluster trial). Authors must Jko s intention-to-treat analyses im ther
clinical trial.

Registration of clinical trials

The journal mequires that dinical trials be registersd publicly before any pasticipants are ennoliad in
thee shudy. The specific trial regisiry namse amnd the regisiny number {Tor example, ClinicalTrials.gos
Edentifier NCTODDOO000) should be ncluded in Tl n the ttle mege of exch manduscrpt eEporting a
clinical trial.

The journal follows [OMIE msjgestions that oinecal trisds b regiEtensd imoany publidy scoessible
regisbration registry listed on the WHO [nbenationad Clinical Trials Regisbry Platfiomm (ICTRF] thet
Includes the minimom acceptable 24-mem trial registrathsn dataset or on OEnecalTriaks gos.
Systematic Reviews and Meta-analyses

If thie men USCTipt inwolvas 3 Syshemate roview, the joumal reguires that it conformnes to the Prefermed
Reporting [bems for Systematic Raviews and Meta-Analyses (FRISMA) statement, avallabike ot hetp:ff
prEma-statament org . Systematic revisws shouwld 3o be ] Etened with PROSPERD
Questionnaire or Survey INSIFUment

I the study irsclses 3 gueshonnaine or Sursey Fstnoment created Dy the authors, please upload the
fike containing that nstrument with your submission as 3 supplemantal fle.

Copyright
Whpcin coepiance of an afiche, aathors will be asked tooomplete 3" Joumnal Publishing Agreemant’ | e
more information on this). An e-mail will be sent o the cormesponding author confirming receips of
fthe: mianuscript together with a “lJoumal Publishing Agreement’ form or a link o thie onling version
of this agresmant.

Sutecribers My reprodisce tables of oorbesnts or prepare Bsis of aticles inchuding abstracs Tor intermal
cirosiation within their institutions. Fermizsion of the Publisher = required for resale or distribation
outside the instibution amd for all othesr derivative works, inCluding compilations and transiations. IT
excerphs from othe oopyTighied works arg induded, the Futhon(s) maust oirbsin wriston permission
from the copyright cwners and oredit the: sourceds) in the amicke. Bseviesr has preprined foms for
gk by authors in theos Cases.

Arhar

A5 an duthor you (oF your employer or ingtRution) hase oertaen rights (o reuse your work, More
information.

Funding Body agresments and polickes

Ekevier has estabished agreements and dewel opsd polcies to allow authors whose amickes appear in
journals pulbls hed by Exzavier to compdy wilh potential manusoript-archiving reguirsments as specified
% ponditions of their grant awands. To earm mone about existing agreements and polices, please wist
RS o W, B SEria T C DT D PN~ D00 RS, Tuandin - 3T g mesnts.

Hational Institwies of Health public access palicy

Tha Mational Institutes of Health (NIH) Pulblkc Access Pokoy law mandates that all peer-roviessed
amicies that arise, in whida or in part, from dineict osts fundesd By MIH, or from MIH stalt, that are
Scoaprad for pal Roathon Dy 3 padr-roy iesed jounnad-including the Joumal of Woioe - must bo deposied
wilth thie National Library of Medicing's PubiMed Central, in the fonm of & oopy of thee manisonpt's
final werzian on s accepitanoe. MIH provides a websie at hitp:ff publicacoese nin. pow that conbine
anSwers o questions the authors may hae about this polkoy.
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Az 3 service o our authors, whone authors hawe identilied themseles 2 being NIH funded or
NIH smployees, Ekavier will deposit the 2Cospiod manuscript to PMC on behall of the author
Soa mone information at hEps: s els o e oo open-acoess, Tunding-armangamants e lsavier-nih-
pobcy -stabemiant.

Resgponsibie sitarimg
Tha Jowsmal of Wokie supports and encourages responsibke sharing. Find out how auvthors can
share ressarch publishesd im thie Joumal of ‘sodoe. The Jowmad of oboe adheres to thee perl mecipbes
of tansparency and bost praciices & outlingd by DOPE ([ hitpe: ffpuiblic aticmethi csongy') and [CMIE
(R e, oy .

HRoile of the lunding sowrce

You are reguesied o ddentify wiho provided finandcial support for Bhe condiect of the research andfor
preparation of thie articks and T beiafly desoribs the role of the sponson(s), & any, in sbudy deskgn; in
the Codlection, analysis and merpretation of data; in the wiiting of the report; and &n the decision o
subimit the atide for publication. 1T the Funding souroes ) haed no such involvemeent, IC s recommended
i state this.

DpeEn access
Plesarce visit owr Dpen Access page for morme Infonmation.

Plezecn writ your test im Amesrican Englishe Autnors who feel their English languasJe masnuscript may
requing aditing to o manate poscble gramimiytcal or speliing ot and o oonformn o oomect scienfic
English may wish e use the English Language Editing sendce awailable from Elsavier's Author Servioes.

SuDmIssion

Or cnling submission systom guides you sSiepwike through the process of entering your atide
details and uploading yousr files. The Systom convens your amide fles o 3 singhke POF file wsmed in
the: psisr-rovigew prooess. Edfable fles {e.g. 'Word, LaTeX) are requinsd to typeset your article for
final publication. Al conrespondence, Including notification of the Editor's decision and reguests Tor
rerwishin, i sent by el

SLgesting reviewers

Fhexce submik the names and estfutonal e-mall addresses of several potential e ewers.

Wi shouikd not suggest nevilwers who ane ol gues, or who have oo-authoned o ool laborated with
WioRd during thes 35T thnes years. Editors 9o not invibe reviewars wiho havse potential comgeting interests
wilth the authors. Further, in order to provide a broad and balanced assessmesnt ol the waork, and encure
schendific rgor, please sugoest diverse candidate reviewssrs wheo ame bocated in different Countries”

Troim Thee authar grousn. Also consider other diversity Mtrilutes 2.g. gendar, raoe and ethnicity,
career stage, etc Fnady, wou should not inClide exisbng members of the jownals ediRorial @am,
of whom the journal ane alresdy Jwane.

Mot the editor decides whethar or not to invite your Duggestod nevi swers.

PREPARATION

Pt e

Manuesonipis received by the Joumal are read by two or thres reviewers who are onowledgeabds in
the Topic B0 question. The roke of the resiswen(s) 5 to read the manusonpd oritically, commment on
possinke or nesded changes, and assst the EdRor im making a ded sk concaming thee aooepiamnce or
rejection of the manuscript for publcation. Fnal page proofs sent to the authon{s) an be dhanged
ainiby sy,

Research Subjects, Ethical Approval of Studies and Informeed Consent/Assent

Resexrch stusdies reported in manuscipis submiited to the Jownal of Yoioe mist ablde by thie ethical
principles for the profecton of heman and animal subjects. The: Mumal endorses those P neCin ks
found in thie Beimount Report: Evhical Principles and Guldelines for the Protectiosn of Hsman Subjescts
11979, Office of the Frobecthon from Ressarch Risks Report, Bethessda, MID: US. Dept. of Health
and Heman Services); the Gusde Tor the Care and Use of Laboratory Anemals (DHEW Publication
Mo, (MIH) B0-23, Revizad 1976, Reprnted 1980, OMice of Science and Health Reports, DOR/NIH,
Bathesda, MID 30205); and the World Medical Association Declaration of Helsinkl guidebnes [JAMA.
1957 Z77:925-536). To be cons dered Tor publication, studies involving expaerimenting on human oF
animal research subjects ordinariey require a statement indicating Insttutional Review Boxerd approwal
and/or compliance with the Guideinegs specified. For investigateons Wmodving human peeicpants,
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authors mush stabe in the Methods secion that study particpants prossded informesd consent'assent.
For mone information, plesce review the Elsevier Policy on tha Use of Images or Personal Information
of Patients or othier Individuals. Undess wou haiwe writhen permission from the patksnt [or, wharz
applicable, the nest of kin), the personal detsds of amy patent included in any et of the amide
and in any supplementary materials [inciusding all Blustations and videos] mist be removed baforz
Subamissiomn.

Lise off WO DroCessing SoiTvweane

It & important that the fike be saved in the mathse formniat of the word processor osed. Thee test
showld be in single-colunmin formrat. Keep the layout of tha fext 2 simple as possibke. Most formmatting
codes will be removed and repleced on processing the articke. In particular, do not use the word
PrSCRSE0r's Opihone T justly tent or b hypharate wornds. However, oo use boid faoe, alics, subscipls,
SUpETETipEs et Wihen preparing tables,  youw ane using 3 @ble grid, use only one grid for exch
indiwikdual tabde ard not a grid for each row. IF no grid s used, use @bs, ot spaces, bo align colismns.
The sectronic test should be prepared Ina way very Similar fo that of conventional manusoripls | seae
alzo the Guide to Fubdshing with Elsevier). Note that source fikes. of figures, tables and text graphics
willl be required whethsar oF ot you embad your figures @n e text. See also the section on EksCtronic
AT

To avoed WNNSCESErY @Mos you ane strongly advised to wse the spell-check’ and grammear-c heck'
functions of your word processor.

Form off manuscrind

Manusoripds showld be subimitted &n Amerscan Englieh. The paper showld be diveded into sacions with
appropriste smction headings. Exch haading should 3poear on it oWn Separate s, Pages must be
niummisened sequantialy with the first page of the manuson pt being page 1 (tts page and absrac page:
&re mot nismbered]. Authors are cautl onsd T type, wihene pocsibie,. 2l mathasmatical and chasmical
symibolks, eguations, and formulas and o dentily 2l snesesl symbols thie first thme they ane used.
Authorn s) will use the AMA Manual of Style, & Guide for Suthers and Exfibors, Eleventh BdRion, 158N
97E-019034E5%6, a5 3 refonenoe Quide for Writing puspoces.

Cover Lether
Plezce inchude a cover Ktter indicating the: namae, mading 2ddress, emall address, and teksphone
murmileer of thee person 0 whom corespondence, prools and reprint reJuests ane to be Sent.

Titie

Tha I'.:T:ug- shicuild oorbasn thie title, Bst of authors with affilistions, and complete mading address,
amall address, amnd telephone number of the avthor to whom comespondence, proals, amd repring
requests ane to be sent. IF the resexrch was presented o a meeting, the name of the meeting,
Bocathon, and dateo should e given.

Tnbrodicthon

State the objectives of the work and prowide an adequate backgrownd, awoding a detailed Riorafure
survey or a smmary of the resulis.

Matera! and methads

Prosiche sudficient detalls to aliow the work to be reproduced by an independsnt reseanchar. Maethoods
that ane aready pubishod should B summianzed, and indicabed by 3 reference. 17 gquobing directly
from & pnewi ously publisheasd mathod, use Quotation marks and S0 o be Bl Souroe. Ay Msdircy e
i enisting maethods should aiso b described.

Theary_Calcuiabion

This section i opticnal. A Theory section should exfend, not repeat, the background to the afide
abrgady addresssd in the Infroduction and lay the foundation Por Twurther workc [n contrast, a
Calioulatiiom section represents a3 practical desselopmient frism 3 theorethcal basis.

Rezulrs
ResuRs should b dear and concise

Disressinn

This showld expiore the significance of the results of the work, not mepsat them. & combined
Riesuls and Disousshon section & occasdonally appropriate. Awohd estensive cbatiors and discussion
of pubichied Bteratsne evoept a5 dinsctly relsvant o the paper.
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Cord s
Thae maaim Cond ksl ons of the shedy may be presentsd ina shom Concusions secton, whech may stand
aloines o foinm 3 subsection of 3 DEcoucsion or Results and Desouscc om St onm.

Appendices

Ifthere & mone Ohan o Snnendis, thay should G dentilfaed ac & B obc. Formmiulss and sapuatdons in
HppeEndioes should be given separate nismbaring: Eqe (A1), Eqg. (A_F), atc_] in 3 subsadquent appendis,
Eq. [(BL1l) amd o on. Similaery Por tabikes amd figusnes: Tabbs A.17 Fge AL, b

Egsreyshial Titke Fage Infarmation

w Thke Comcise and informative. TRles ane often csed in indormation-retrieval systems. dyoid
abibroviations and Tormmalses svheieng: Do il

= Aunthor mames and JITATECions. Plexce dearly indicate the givesn namss(s) and famdly namsss]
of aach author and check that all names ane scourately spaeled You can add your name bebseen
pansntheses in pour owan soript behind the English branslReratisn. Presont the suthors’ afiliation
sddrecses [(whaene tho 2ohual weork was done] below the nasmes. Indicate all affiliations with o lowercase
supprsoript letter imemediabely aftesr the author's neeme and in front of the appropriabe addrmess.

= Correnpamndimg sibbor. Cleary indicate wiho will handle correspondanoe ot all Stages of refereaing
and pubdication, akzo post-pulblication. Thic responsibl ity iecdudes snowering any future querics abowt
Mathodology and Materiak. Ensurg that the &-miaill address iz given and thal contect details
ang kept up to date by the correspanding suthar.

= Pracanly parmamnent addves. If an author has moved sinoe the work desoribsed bn the artiche was
done, oF wWas visiting at the time, 3 Present addness’ {oF 'Permanent ddroecs”) may' b indicated 2=
& foobnobte f that avthors nams. The address ot whech the author achually did the wosk must ba
reftaingd 25 the main, afiliaton address. Supersorpt Arabic rumarals ane sed Tor such foofmotes.

Ab=iract

A concise, facbual and preferabdy strectunsd absirac s reguined. The abstract showld stafe bedeffy tha
purposs of the research, the principal resuls and major conduskons. An absiract is offen presented
separately from the aricdee So, & st be able to stand alone. For this reascn, meferences should
e arwoidesd, but ¥ essential, then cte the authon]{s] and yeans]. Alss, non-standard or UMODMETon
abbreviations showld be avolded, bat i essential thay misst b defined ot their first mentson s cthe
alfistract itself.

Limmit thie abstract to 300 wonds Use the following ssbheads: OfjectivesHypothesis, Stuedy Design
{randomized, prospective, @c.], Methods, Results, and Conclisions. Abbeevviathons and gasnasral
statemients {&.40., "the Sgnificance of the results B disoessed™ ) Should b arwoided.

Keywords

Immesdiately afer the abstrect, prowide 3 maedmum of & keywords, using American Spelling and
arvoiding general and plural terms ard maRiple conoepts (avoid, Tor example, "and’, of”). Be sparing
wiith abbreviations: only abbreyiatons femly establshad im tha fiebd may b eligible. Thess oeywonds
willl be wsed For indexing purposes.

Abbrewiations

Define abbreviations that are not standand in this feld in @ Tootnote o be placed om Che first page
of thee articke. Swuch abbreviations that are unavoidable @n the absirect must be defined at their first
mention there, as well as in the Tootnote. Enaene consisbency of abbreviations throughowt the artecle.

Ackna

Collabe 2Cknowksdgements im a separabe section at tha end of the artics: before the neferences and do
not, therefone, indwde thesm on the CRle pege, 25 3 foobnote o e tRle or octhenswise. LSt hene those:
individuak who provided hedp during thee research (2., prowsding language hedp, wriking ascictanoe
or prool resding tho articla, fc. ).

Body of PaparThe baginning of the manusonpt should e an introduction @ the opec discussed
iIncluding references to relsted Btoranene, Tolowssd by a staement of the purpose and, whane
applicabla, spedfic quastions T e answared by the research. Typically, this socton is followed by
Iabedad factions with & seguancs & millar i Hethods, Results, Discussion, and Concluseons.

MR Formbee

Plexse cutmit math equations 25 oditsble et and not as images. Present simple formulae in
Erel: it normeal tExt where possibie and use the solidus () instead of a horizoatal lineg for Smeall
fractional tenms, @.g., ¥/Y. [n principke, variables ane T be presented in italics. Powers of @ ane often
more convensenty denoted By exp. Mumber consecutively &y epustions that have o be displayed
saparabely froim el tea® (F refernsd to @splicicly in thie et By (L), Bg. {20
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Foctnohes

Footnotes should be u=ed cparingly. Numbssr them mnseoutively throughout the aticde. Many word
processors can bulld footmotes info the text, and this featurne mary be used. Othersise, pease indcate
the peocition of foobnobes B th test and st the fogbnotes thesmeelnes separately at thie end of thi
atiche. D not Encluide footnotes in the Refersnoe ISt

Artwnori

ERCETEnEE STWOR

General points

w Hake sure you uee uniform lettering and sizing of your originad arwori.

& Embasd the wed fonts |F the application prowides that opkion.

= Aam T use the following fonts in your dlustrations: Aral, Courier, Times New Roman, Symbal, or
e FOnks that ook Simdar

w [umbser the: Bustrations scconding to their sequancoe in the hext.

= Use 3 bagecal raming convenbon for your arbwork fles.

& Prowide captions to Musstrations sepamatoly.

& Sl the Ilustrations dose bo the desined dimensions of the publishesd verson.

& Subimit each Busbration as a separabe file.

« Whan Color images are prepened, ensune they ane understandable to ab, including those with
impaired cokor vision. Here, Black and white or Qfayy scabe images can somatimes do 3 befter jod.

& B oertain that phonetic alphabet symbols ane cormedt. Ja) s not the Same sound a8 /77

A defalled guide on ekechronic artwork |5 avalabls.

You ane urged o visit this sibe) some excerpts from the detailed information are given ere.
Fommals

I yoisr ekscbronic artwork & created in a Microsoft OfMce anplicatkon (Waord, PowerPoent, Excel) then
Dl supply "as &' i the native doocumant fonmatk.

Rogardless of the applcation used other than Mecrosoft Office, when your slecronic arbeork &
finalzed, pleass "Save as’ or comeert the mages to one of thi following formats (note the resolution
requinements for line drawings, halfiones, and ling'halfione combinations given below]:

EPS [or POF): Vector drawings, embad all used fonts.

TIFF {or JPEG): Color or graysle photographs (halftones), keap o & mindmim of 300 dol.
TIFF (or IFEG): Bitmappsd {pure bladk & white piaosis ) ine drawings, ko to & minimam of 1000 dp.
TIFF [or WPEG]: Combinatins bitmappsd Ene/half-fone (ookr or grayscabe), kesp to a minimism of
500 dpi.

Pleass di mol:

= Sapply files that are optimised for soreen use (2.9., GIF, BMP, PICT, WRG); these typically fave a
b miumbaer of pis and Bmited et of colors;

& Supply Mles that are oo ko |n nessol ubhomn

= Subamit graphics that are disproportionately large for the confant.

Codor twork

Pheaece make oune that arbwork files ane in a0 ooeptable formiat (TIFF (or JPEG), BPS (or POF), of
M5 Office files] and with the comed resoluthon. [, together with your accepbed artide, you submit
usabde color figures then Bsevier will ensure, at no addithonal change, that these fgunes will appear
in color onling {@.9., SdenceDinect and othwr Sites) regardiess of whethar or not these ilustrathons
arg reproduced in oodor B0 the printed version. For color reproduction in print, you will reosise
inforemation regarding the costs from Elsevier after receipt of your accepted artide. Ploce
indicate your preference For ook in print or online cnly. Further infomiation on the preperation of
ebpchronic artaork.

Figure Captions
Ensure that each [lustration has 3 caption. Supply capthcns separabely or at the end of the manusoript
doosment, not attached to the figure. & caption should comprise a beief Ttk (not on the figune teell]
&nd a desoription of the Blustration. Kesn text in the Bustrations Chemsehses to 3 msnsmum Dut axplain
2l symibols and abbraviathong sl

For manuscripts that contaln PHOTOGRAPHS OF A FERSON, submit a written refease from thee person
or guardian, or submit a photograph that will niot reweal the person#s identity (oye oowers may not be
&dequate fo protect patkent identity]. 1fa figure has bsen taken from previously copynghted material,
the legend maet give full credit to the original source, and kethers of permisshan must be submitted
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with the manuscript. Articles appear in both the print and onling versions of the Jownal, and wording
of the letter should specily permission in both forms of media. Failure to get ekschronis permission
rights mary result in the images not appearing in the ondine: wersion

Videa/ Audia Clips

The JOV imwites authors to submit video/audio clips to be published on the Joumal?s website at
s fWDE0e. 0P 25 Blustrations or recondings Incosporated imoan afice that the awthor i submiiting
for publication. AN video/audio chigs ane subject to peer review.

Copyright Tor all video/audic cips published on the Journal?s websie will be held by Hhe Voice
Foundation. Video clips must be limited to no mone than 1 minute in length and na more than 10
ME in fie size.

Video and audio files

The Journal of Voice will accept wideo fiks in the Tollowing formats: mpd, meg, moy, av, gift. The
maximusm size is 150 MB per file. The acceptable format for awdio fles is mp3. More information can be
found at TREPS:/ wwe. Bl SEvier.Comy au thors, polic 25 -2n -0 ul deliNes) Srwor- Snd - Meda- NS bructions
mizifl 3-specii cati ons

Tabies

Plexse submit tables as editable text and not as imeges. Tabdes m be placed efhesr nest o the

refavant text Bn the articke, or on separabe page(s) at the end. Number fables consecutively in

Eroordanoe with thedir appesrance in the text and place any table nobes below the fable body. Ba

sparing im the use of tables and ensure that the data prezented in them do not duplbcabe results

describsd elmewinene in the artide. Please avold using vertical ruks and shading in table cells

Tables shouibd b sl F-soplanadory and showld sspplement, rather than dupkcate, the materiad in the

ot

Figures and Illestrations

all figures and Mestrations mst be cfed seguentially i the fext, numbered, and suppled with
. Figures and iBustrations shoulkd not be supplied wishin the body of the manuscoript. Eaxch

individual figure mist be separabely uplocaded into Editorial Manager. Legends to figures should ba

b, spediic, and explanatony, and should be submithed sepoeradely or at the end of the manusoript

donsmant. They should not unduly repeat enformation alresdy givesn Bn the bext. Magnificaticn and

stain should e provided where appropriate. Al photographs and illustrations documenting any

postoparative change mist be kbled with the postoperative interval

General poinks

T HMake sure you use uniform lettering and sizing of ywour original aework.

T Embed the used fonts IF the application prowides that option.

T Al o use the followsng fonts in your Blustaticsns: Aral, Courier, Timas Kew Roman, Symbod, or

wse fonks that ook simdar

T Mumbsr the Busstrations socording o their sequencs in tha .

T UsE 3 kxgecal nraming conventkan for wour arteork fles.

T Proidhe captions to Bustrations separately.

T Size the [Besbrations dose o the des ired dimssrsions of the pubdisihed version.

References

Citabiom i Text

Plexse ensune that every reference cibed Bn the text s alss present in the reference Bst Jand vice
warsa). Any references dbed in the atmbract must De given in full. Unpubdished results and personal
comImunications are not recomemended im the referenoe Bst, but may ba mesbionsd bn the bext. Plosse
redier to the "Reference Style™ section Tor furthssr gukdanoe. COtation of @ reference 2 "in press’ Smples
that thi item has besn aocephed for publicathcn. The dabe of personal comimunications should be
spacdied.

Weids refargnces

85 3 mEnemum, the full URL should B given anid the dabe whan the referencs was st aocessed. Any
furthier information, & knowen [DO1, suthor namaes, dates, reference o 3 sourte pabboation, etc ),
shiould alse be géven ‘Web references can be lsted separately (eg., after the reference |is) whdar a
differant hexding it desired, or can be included bn the eference |t
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Dary References

This joumial @noouredes you bo cite undesd ying o relevant dabasets in your masnuscripgt by cithng thesm
Bn your et and ncluding a data reference in your reference List. Data references showld include
FUthor namas{s), data set ttle, data reposibory, wersein [where avallable), year, and global persistant
dentifier Add ?[data =et]7 immediately before the referende S0 wae Can propery idantify it as a data
reference. The [data set] identifier will not sppear in your published articla.

Exampia

|[data set] 5. Cguro, M, Imahino, S, Salto, 5, Makashizuka, T. Morality dafa for lapanese ook wilt
disease and surroinding forest compositions, Mamndeley Data, v1; 3005, hips/ dedolorg/10.1 76327
ww|S8nb3ar. 1

Preprid references

‘Whessre a preprint hias subsequenty beoomss avalable as a pasdsr-reviesed pubdication, the formal
publication sheoild be used 35 the: reference. [T thers are preprints that ane central T eour work or that
cover crucial developments im the bopic, but are not wet fornmally publishesd, these may be referenoed.
Preprings sheoulld b chearly marked as mech, for exampks by inckuding thie word preprint, oF the name
of thiy prespring serssr, as part of the referenos. The preprint D01 shiowld aiso b proykded.

Heferernces in & specha) Kooe
Plexce gngure that the waords This Esue” are added to any refesrences in the st (and any citations in
fthel: ‘teait) to other articles in the same Spacial Tooue.

Ref@rence managemant sofhwans

Host Ekavier journals have thair refersnoe template 3vailabke in mary of the miost popalar refensnce
management software produds. Thase include a8 products that support Ciation Style Language
shyles, sudh a8 Mendekey. Using cRation plug-ins from thess produds, authors only neaed o select
thee: appnopriate: jownnal temglate wihen preparing their atide, afer which ciRrations 2nd b b iog raph e
willl b automiat cally formatted in the jourmal’s style.

If no temmplate i yet avalable for this joumal, plexce follow the Tormat of the sample references and
citations a5 shoven in this Gusde. If wou u=e referenos management software, plesce ensure that you
remove all field codies befione subamiiting the elecoronic manuscript

Uzers of Mandaksy Deskiop Can aas iy install the referencs Shyle for this jowsmal by clicking thie folkowing
B hip:ffopen. mend eley.comy use-CiRation-style/ | cusmal- of -woice

Heferemoe Sk

All published references should b Cltesd bn the text and numibesred consecutively in the order in wihsch
theery @are referencesd in the text. Mo meferesnces shaould ba cibed in the absbract. Each referemoe should
b musmbered cnly once; on subsequent cRabkons, the original umibssr showld be wced

Taxt: [ndicaie refesrenoes by

{consenstive) ouperooript Arabic numerals in the order in which they appear in thee text. The numerak
& bo b used outside periods and comemas and inside colong and semicolons. For further detall and
examples, you ang refermed to the AMA Hanwal of Style, & Guide for Suthors and Editors, Blaventh
[Edition, 158N 978-0130225555.

Examplas:

Raference (o 3 jourmal paubkoyhon:

1. Van der Geer 1, Hanmads M, Lupfon RA. The art of writng & schientific aricks. 1 Sci Comimaan.
2000; 163 1 j:51-59. hatps: ffdoi.arg/10.1006/] 5c.2010.0037F

Raference to 3 journal pubkcatiosn with an articlke number:

2. Van der Goar ), Hawasdt 1A, Lupbon RA. The art of writing a Sckentifec aetide. Haliyon.
Z01E; 1920205, hitges: ffdod orgd 10. 1016/ ki yon 20 LE.eD0205

Referemnce bo a bhook:

3. Strunk ¥ Ir, Whike EB. Tha Elsmants of Style. 4th &d. Longman; 2000.

Raferemnce to a chapter in an edited book:

4, Mettam GR, Adams LB, How to prepame an @lectronic version of your artbcke. In: Jomnses BS, Smith
RI, eds [nbroduction to the Ekecbronic Age. E-Pubdishing; 2009:281-304.

Rferenoe to a3 websie:

5. Camoer Research UK. Cancer statistics repoets Tor the UK. 2003, Acoessed 13 March 2003, hatpofF
AL CN DO TR SO B0 A Db i s Bt =T o5 cancarsta L sre porty

Referemnce bo software:

7. Coon E, Bamdt M, Jan A, ot al. Advanosd Termestrial Simulator (ATS ) w0L.BE (Wersion 0.88). Zenodo;
20310, March 25. hihps: {fdodongl LD.S2EL zenodo. 3737209

AUTHOR INFORMATION PACKE 5 Jam 2023 e sy er comyloc ot vohon 13



71

‘Where appropeiate, volume and ksue numbers, specific beginnéng and ending paQes, and, in cxse
vihan the refionenoe was fransiated froem 2 different language, name of tansiator showld Be indisded.
Iowirnal tle abbreviatiors should folow the practices of Indes Meaficus. Provide all author namsess
wihan there are seven of fewer co-authors. I there are more than seven co-suthors, st ondy the
first three and wse ot al. Authors are responsible for the bibliographic acosacy of a8 references. 7
Personal commisnscathone? and funpubished obsersations™ should be indicated within thie teat bt
excluded fromn thee meferemoe Bet {such commasnscybions and observations should b used only with
thee permizsion of those died).

Symbals and Ahbreviabions

Use of symbsols and abbeeviatione should conform t those provided by professional stamndsnds
publications such as thia Amarican Mational Standard Lettesr Symbsols and Abbreviations Tor Quesntities
Used in Acoustics Y10U11-1984, and the American Nationad Standard Acoustical Teminoksgy S51.1-
19%4. Thesa twio publications are avalable Trom the American Kational Standards Dnstitute, 11 Wesst
& 2mad Srreet, Maw Yok, NY 10008, 213-623-45%00.

Fideo

Ekavier accepts video material and andmathon sequences o support and enhamde your sclentEfic
resgarch. Authors who have wadeo or animation files that thay wish to submit with thedr articke arne
strongly encouraged te indisde links o these within the: body of the artkcle. This am be done in the
same Wy as a fgune or table by referring to the vedeo or animatkon content and noting in the body
st whee it shouwld e placed. All submited fles shodld b progsdy labeled s> that they dimecty
refabe to thi wades file's content. In order bo ensure Ehak your waied o animation maberial B dimecty
usable, pkeaxe provide the Ml in one of our reoomemended e formiats with 8 prefernsd masimasm
size ol 150 MB pr file, 1 GB im total. Video and snimatkon fkes sunnbed will be publishsd onins in
thee ebmcbrones verson of your article in Eizevier Web products, indusding Sciencelirect. Please supply
“atills” wath yoier Mles: wou oan chioose any framse froim the video or animation or make 3 Senarate
Emagie. Thase will b2 used retead of standard icons and will personaline the Bnk to yousr video data. For
more detailed strudions please visit owr video instruction pages. Nobe: dinop wided and animation
canmot ba embsdded n the print wersesn of the jounnal, please provide text for Both the akectnonic
&nd thie prind wershon for thee portions of the arthcle that refer to this content.

Suppiementary materiad

Suppl=mentary material such 2= applications, images and sound dips, can be publshed with your
artiche to endance it. Submitted suppkesmentary items are published exactly as they ane recved [Exos
or PowerFoint files will appear ac ssch cnling). Plexce submit your material together with the afide
and Supply & Comcise, descrigtive Caption for exch supplemsentany fle. I you wizh o make Changes
supplementary matenal during any stage of the process, pleass make sune bo prowide an updated file.
Do Mot annotate any cormections on 3 previous varsion. Pease switch off the 'Tack Changes' option
N MECrosoft Offhoe Mles as these will anpear in tha publishasd wersion.

Ressarchh data

This josmal encourages and enables wou fr share data that suppors your resexsnch publication
wihare appropriahe, and esradibes you o brbesdink the data with your publishad artches. Resesrch data
refiors o the resulis of cbsenations or expermentation that validate ressarch findings. To faclitathe
repprodudbility and data reuss, this joumal alss encourages you to shane your Softwane, Code, models,
alkgorithmrs, protocols, methads and other usehs materials related o the projec.

Balow are 3 number of ways in wihisch o can aseostiate data with wour article or make & stabemant
about the availability of ywour data when submitting your masnuscript. 1 you are sharing data in cne of
theese ways, you are encouraged to obe the data in your manusorpt and reference list. Flease refer o
the "References” section Tor morne information abowt data cfatkon. For maone infonmathon omn depoeiting,
sharing and using resesrch data and cther reksant research materals, wisd the research data page.

Dacy Mking

I o hiave made your ressarch data availabke inoa data repository, you can link your atide directly o
the datacet. Elsevier oollaborates with 2 number of repositorses to link atides on Sdenoelinect with
relgvant reposiborias, giving readers aooess T0 underiying data that gives them a bether understanding
of thi reseanch desoribad.

Thare ane different ways o link your datasets o your amide. ‘When availlable, ywou can directly link

wour dataset to your article by providing the relesant infonmaticn bn the submission system. For mone
information, visit the database linking page.
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For supported data repccitones a meposiory basnner will automatically appeser next bo your pobished
artiche on ScienceDinect.

In add®ion, you can Enk to relevant data or entities through identifiers within the text of youwr
manisonpt, wsing the foliswing formnat: Defabaze: wxex (o.g, TAIR: AT1GOD1020; JCDE: 734053
PFOB: LEMM].

Dary starement

To Toster tANGparency, we ancourage you e state the availability of your data in your Subimisseon.
This may be a requirement of your Tunding body or instibution. IF your dat is unavailabke © acoess
of unsuitabke to post, vou will s the oppomunity to indicate why during the subMESSn process,
for exampla by stating that the resessch data & confidential. The statemant will appear with ywour
publizhad artick: on Scencelirect. For more information, visi the Deta Stabemant paga.
Accuracy of Data

For all shedes dealing with inebrumental guantitees, the reported values showld e proveded along
wiith their unoertainty. For sbudks dealing with judgments, a statement conosmiEng the procsdurs for
determining the frelablity? of the judgmonts = expaciod.

Glossary

Buthors ane encouraged o defing or explain jargon, and ohnical oF novel IIngusge [ 2550 N Sk |
for e not commondy KR n Sross the wioe schenoe professions professions. These terms and
explangtions can ke placed in a Qiossary fable. I feve, the teimre can be axplaingd in thes best

AFTER ACCEPTANCE

Dnime prood oorrection

To ensure 3 fast publication prooess of the articks, we kindly ask suthors to prossde s with their proal
comections within two days. Cormesponding authors will neceive an e-mail with a lnk o owr online
proofing System, allowing annotation and comediion of prools online. The aETwiomment s similar o
MS Waord: in addition to aditing text, youl Can aleo oommeesnt on figurestables and answer gussthsns
from the Copy Editor. Web-baced proofing provides 3 Taster and loss enrcr-prone process by alkowing
woul bo directly Eype your cormecthons, @liminating the potential introduction of ermors.

IF prefernsd, wou Can Sl cheodge To Annotate and uphosd yousr aidits on the POF wersion. Al | nsbruscthons
for proofing will ba givan in the e-mail e send to suthors, including altennative methods o the onling
wasrs o amd POF.

‘Wa will do ewerything possible to gt your artide publshed quickdy and accuately. Please wse this
prood only for chedidng the typeseiting, editing, completeness and comeciness of the text, fables and
figures. Significant changes o the artkcle a5 sooepted for pubdcation will anly be considered at thie
stage with permesdion from the Editor. It & important to enoene that all comections ane sent Gack
i us im oM commainication. PMloase dheck carellly bofore reply@ng, at indision of any subsoquant
comections @mnot be guaanised. Proofreading & sobkely your respors bility.

Ot primts

The comespanding author will, ab no oSt ecaive & customized Share Unk providing 50 days frae
SC0ESs To the final publshed wersion of thie amicke on Scercelirect. The Shame Unk can be usad for
sharing the articlke via any communication chanma, iRecluding emall and ockd media. For an axba
charge, paper offprints can be ordered via the offprint order fomn which & sent once the aticle &
oepted Tor publication. Both cormesponding and Co-duthrs may order offprinks a7 any Gme wia
Ebaviers Author Servioes. Commesponding authors whio have published their artkcle gold open acoess
do mot neoeiee 3 Shame Link 25 thair Final publiched serskon of the artkcle s avalabde open SCO080s on
Sceencelired and can be shared thiowgh the article OO0 lnk.

AUTHOR INQUIRIES

Wik the Elzovier Support Center to find the arewers you need. Here you will find everything from
Freguently Asied Questions to ways o gt in touch.

You can alsy check thie stabus of your submtted articke or find out when your acoepbesd artche wil
bz piibilishied.

D Coapgyraght 2015 Elsiviar | el = Mo il s o8

ALUTHOR INFORMETION PACK 5 Jam 2023 L s e comylocahs, fokoe 15

72




73

ANEXO C - PRODUTOS DA DISSERTACAO

Certificado de participacdo como palestrante do | Encontro de Satde da Comunicacao
Humana no Ensino Fundamental

CERTIFICADO

Certificados de apresentagéo do trabalho concorrente a prémio e Poster

,‘5

ional do

40 F'no = 000s

oudiotogio

13a16

de outubro

CERTIFICADO

Conferido pela Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia a
MAYARA KEROLYN DE SOUZA

pela apresentagao do trabalho intitulado FOTOBIOMODULAGAO ASSOCIADA A TECNICA DE VIBRAGAO DE
LINGUA: AUTOPERCEPGAO DO ESFORGO VOCAL EM CANTORES AMADORES, do(s) autor(es) MAYARA
KEROLYN DE SOUZA, COELI REGINA CARNEIRO XIMENES, ALCINEIDE DA SILVA PIMENTA, ADRIANA DE
OLIVEIRA CAMARGO GOMES, na modalidade trabalho concorrente a prémio, na area Voz (VOZ), apresentado no
XXIX CONGRESSO BRASILEIRO e XI CONGRESSO INTERNACIONAL DE FONOAUDIOLOGIA, no formato on-
line, no periodo de 13 a 16 de outubro de 2021.

Séo Paulo, 16 de outubro de 2021.




X1 Congresso internacionai

me\O %?C%os

oudiotogio

13a16
de outubro I

CERTIFICADO

Conferido pela Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia a
MICHELA PATRICIA DOS SANTOS

pela apresentaggo do trabalho intitulado EFEITO IMEDIATO DA LUZ DE BAIXA INTENSIDADE ASSOCIADO A
TECNICA DE VIBRAGAO SONORIZADA DE LINGUA: ANALISE ACUSTICA, do(s) autor(es) MAYARA KEROLYN
DE SOUZA, MICHELA PATRICIA DOS SANTOS, ALCINEIDE DA SILVA PIMENTA, SiLVIO JOSE DE
VASCONCELOS, COELI REGINA CARNEIRO XIMENES, ADRIANA DE OLIVEIRA CAMARGO GOMES, na
modalidade E-pdster, na area Voz (VOZ), apresentado no XXIX CONGRESSO BRASILEIRO e XI CONGRESSO
INTERNACIONAL DE FONOAUDIOLOGIA, no formato on-line, no periodo de 13 a 16 de outubro de 2021.

S&o Paulo, 16 de outubro de 2021.
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ANEXO D- ESCALA BORG CR10-BR ADAPTADA PARA ESFORCO VOCAL.

Camargo MRMC, Zambon F, Moreti F, Behlau M. Traducdo e adaptacdo cultural e linguistica da
Adapted Borg CR10 for Vocal Effort Ratings para o portugués brasileiro CoDAS 2019;31(5):1-5.
DOI: 10.1590/2317-1782/20192018112

Nome completo:

DN.:. [ [/

Datade hoje:_ / /

Assinale o nimero que corresponde & intensidade de esforco de voz apoés a realizagdo da
tarefa solicitada:

INTENSIDADE ESCALA
Nenhum esfor¢o vocal 0
Minima sensacéo de esforco vocal (apenas percepc¢édo de 0,5
esforco)
Pouquissimo esforg¢o vocal 1
Esforgo vocal leve 2
Esforgo vocal moderado 3
Grande esforgo vocal 4

5
Esforgo vocal intenso

6

7
Esforco vocal muito intenso

8
Esforco vocal extremamente intenso (quase maximo esforgo) 9

Maéximo esforco vocal




ANEXO F- CARTA DE ANUENCIA DA IGREJA

IGREJA BATISTA EM VILA PIEDADE
AV, Manwel Bezerra Neves: 3 travesss, 967
Socorru- Jaboatlio dos Gaararapes
CNPJ: 07.273,3220001-53
Pastor: José Marcos de Souza

CARTA DE ANUENCIA

Declaramos pam 08 devidos fins, que sceitaremos o pesquisadoen Mayam
Kerodyn de Souza, & desenvolver o seu progeto de pesquisa EFEITO DA TERAFIA A
LUZ DE BAIXA INTENSIDADE ASSOCIADA A TECNICA DE VIBRACAO DE
LINGUA NA VOZ DE CANTORES AMADORES: ESTUDO CLINICO
RANDOMIZADO TRIFLO-CEGO, que esth sob 3 coordenagio/orientacio do (a)
Prod. Dea Adriana de Oliveira Camargo Gomes cujo objetivo é avaliar o efeito imediso
da apficagio ds luz de baixa intensidade, associado & técnica de vibeagBo de lingun, na
vor de camsores amadorss na igreia.

Esta autorzaglio esth combaronadu 0 cumpnmendo do (2) pesquisador (a) acs
requesiton das Resolugdes do Conselho Naciomal de Sadde ¢ suns complementarcs,
comprometendo-se  Wilizar o8 dados pessosis dos participanies da  pesguisa,
exclusivamente pars os fins cwentificos, mantendo o sigilo ¢ gamntindo & ade utilizagho
das nformaphes em prejuizo das pessoss o/'oa das comussdades,

Antes de insciar o coletn de dados 0fs pesquassdon’n deverd apresentar a estn
Instinaglo o Parecer Consubstanciado devidamente aprovado, ematido por Comité de
Etica em Pesquisa Esvolvendo Seres Humanos, credenciado ao Ststema CEPACONEP

Jubostloem f& /St ! Q03D
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ANEXO G- CARTA DE ANUENCIA HOSPITAL DAS CLINICAS

Hospital das Clinicas
UFPE

CARTA DE ANUENCIA

Eu Bruno Moraes, chefe do servigo de Otorrinolaringologia do Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Penambuco- UFPE. Declaro para os devidos fins,
que concordo receber a pesquisadora Mayara Kerolyn de Souza, a desenvolver o seu
projeto de pesquisa EFEITO DA TERAPIA A LUZ DE BAIXA INTENSIDADE
ASSOCIADA A TECNICA DE VIBRACAO DE LINGUA NA VOZ DE
CANTORES AMADORES: ESTUDO CLINICO RANDOMIZADO TRIPLO-
CEGO, que esti sob a coordenagio/orientagio da Prof. Dra Adriana de Oliveira
Camargo Gomes cujo objetivo é avaliar o efeito imediato da aplicagio da luz de baixa
intensidade, associado a técnica de vibragio de lingua, na voz de cantores amadores,
facultando-lhe o uso das instalagdes e aparelhagem do servigo, disponibilizando um

médico otorrinolaringologista para realizagio da videoendoscopia da laringe.

Recife,em 728/ 0 F 1 2020 »
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