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PRESENTACION

A Estratexia de Seguridade e Saude no Traballo de Galicia: Horizonte 2027, en lifia cos marcos
estratéxicos europeo e espafol, pon o foco na necesidade de seguir traballando para reducir as
enfermidades profesionais, intensificando as actuaciéns de investigacion, sensibilizacion, forma-
cién, seguimento e control, que permitirdn afondar nas stas causas e asi cofiecer, propofier e
difundir as medidas preventivas mais axeitadas.

O persoal teleoperador, o docente e o dedicado ao canto son exemplos de profesionais que tefien
como principal ferramenta de traballo a sta voz. O coidado da mesma é fundamental para evi-
tar a apariciéon de nddulos das cordas vocais e outras patoloxias que poden afectar considera-
blemente a este persoal, tanto na realizacion do seu traballo como na suda vida cotia. Esta guia,
elaborada por especialistas en medicina de traballo do Issga e en logopedia, pretende ser unha
referencia para 4s empresas e o persoal traballador, tanto a nivel colectivo para a identifica-
cién dos factores de risco e a adopcion de medidas na contorna fisica e organizativas, como a
nivel individual con exercicios practicos e consellos para o mantemento dunha voz sa. Destacase
tamén o papel que ten a vixilancia da saude laboral para unha deteccién precoz destes danos, que
afectan principalmente as mulleres.

Esta guia complementa e da continuidade as actuacions xa iniciadas polo Issga en anos ante-
riores, tales como a realizacion de cursos formativos de caracter eminentemente practico e a
publicacién dun manual que sirva de apoio para este tipo de formacién tan necesaria para este
colectivo e, deste xeito, avanzar conxuntamente na mellora da xestidn preventiva por parte das
empresas e na sensibilizacién das persoas traballadoras que coa aprendizaxe de técnicas sinxe-
las poden incidir tamén no coidado da sua voz.

Adela Quinza-Torroja Garcia

Xerente do Issga
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1. AVOZ E O APARELLO
FONADOR

A voz é o principal medio de comunicacion entre os seres humanos. Segundo a RAG, pddese defi-
nir como “Son producido na larinxe polo aire expulsado dos pulméns, ao facer vibrar as cor-
das vocais”. O aparello fonador é o encargado da producién da voz e estd composto polo sistema
nervioso, o aparello respiratorio, a larinxe, o tracto vocal e o sistema musculoesquelético.

A voz producese cando o sistema respiratorio, encargado de
proporcionar a achega necesaria de aire procedente dos pul-
mons, ao pasar pola larinxe fai vibrar as cordas vocais, que son
ddas bandas de musculo liso dispostas en forma de V e divididas
en cordas vocais “verdadeiras” e cordas vocais “falsas”. Ao vibrar
estes pregos prodlcese o son que posteriormente é enviado a
través da larinxe cara ao tracto vocal. Este ultimo esta com-
posto polas cavidades de resonancia, como a farinxe, a cavidade
bucal e a cavidade nasal, e por 6rganos mébiles como o veo do
padal, a lingua, a mandibula e os beizos, que se encargan de
modular a vibracién larinxea dando lugar ao que se cofiece como
voz “caracteristica” ou “identidade” de cada persoa (figura 1).

Figura 1: aparello fonador.

Esa identidade esta condicionada por diversas calidades acusticas tales como:

® Timbre vocal: determinado polos harmdnicos que se producen nas cavidades de resonancia.

® Volume ou intensidade: que se mide en decibeis (dB) e fai referencia & potencia coa que pasa
o aire pola larinxe facendo que vibren as cordas vocais.

® Ton ou propiedade da voz: que se mide en hertzios (Hz) e permite clasificala en grave ou
aguda, segundo sexa a sua frecuencia.

Polo tanto, poédese concluir que a voz é un factor de identidade do ser humano dende un punto
de vista anatomofisioléxico e psicoemocional que se produce de maneira totalmente integral e
sinérxica.
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2. PATOLOXIA VOCAL

E calquera alteracién organica e/ou funcional do aparello fonador que ocasiona incomodidade
vocal e unha alteracion dos parametros acusticos da voz, como poden ser o timbre, o volumen,
o ton, a velocidade e o ritmo.

2.1. COMO SE MANIFESTA?

Cando algun dos anteriores parametros se ve alterado pode producirse:
® Disfonia: é a dificultade para emitir a voz.

» Disfonia aguda: aquela que se produce asociada a unha infeccién das vias respiratorias
altas ou a esforzos vocais bruscos e puntuais; non ten unha duracién maior a 15 dias e
mellora con repouso vocal e tratamento sintomdatico. Un exemplo destas disfonias son as
larinxites viricas agudas.

» Disfonia crdnica: aquela que se produce sen estar asociada a ningunha infeccién das
vias respiratorias altas, ten unha duracién maior de tres semanas e non ten solucién nin
médica nin logopédica. Algun exemplo destas disfonias son os sucos Vergeture ou neopla-
sia larinxea.

® Afonia: é a ausencia total de voz. Pode aparecer en procesos agudos e infecciosos.

2.2. ENFERMIDADES PROFESIONAIS DA VOZ

Que é unha enfermidade profesional?

E aquela enfermidade contraida como consecuencia do traballo nas actividades que se atopan
recollidas na tdboa de enfermidades profesionais aprobada polo Real decreto 1299/2006 e que
estan provocadas pola accion dos elementos ou substancias indicadas para cada enfermidade
profesional.

Nodulos nas cordas vocais

® [ aUnica patoloxia vocal que se recofiece como enfer-
midade profesional, tal como figura no Real decreto
1299/2006, do 10 de novembro, polo que se aproba
o cadro de enfermidades profesionais no sistema da
Seguridade Social, e se establecen os criterios para a
sUa notificacion e rexistro.

® E unha enfermidade profesional do grupo 2 provocada
por axentes fisicos co cédigo 2L0101 (figura 2).

® A causa desta enfermidade profesional é o uso man-
tido e continuo da voz. Principalmente en activida-
des como: profesores, cantantes, actores, axentes
telefdnicos e locutores. Figura 2: Nédulos.
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2.21. DATOS DE ENFERMIDADES PROFESIONAIS DAVOZ A
NIVEL NACIONAL E EN GALICIA

Coa publicacion do cadro de enfermidades profesionais (EP) e o modelo de comunicacion electré-
nica que entraron en vigor no ano 2007 comezan a reflectirse nas estatisticas as enfermidades
profesionais da voz por nédulos nas cordas vocais polo esforzo sostido da voz. A analise destes
datos permite estudar e analizar a sUa incidencia por sectores ou actividades e priorizar as medi-
das preventivas.

Con anterioridade, estas doenzas non eran consideradas de orixe profesional.

Desde 0 ano 2007 ata o0 ano 2022 obsérvase un incremento mais ou menos estable do numero de
EP comunicadas do grupo e axente 2L, pero desde a pandemia detéctase un estancamento (gra-
fico 1).
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Gréfico 1: evolucién do nimero de partes comunicados de enfermidade profesional en Espafia do grupo e axente: 2L Nédulos das
cordas vocais por mor dos esforzos sostidos da voz por motivos profesionais.

En Galicia, os datos de comunicacion de EP por nédulos nas cordas vocais non seguen unha ten-
dencia tan estable como a nivel nacional (grafico 2).

100

90

80

70

60

50

40
37

. N

20

0

0 . [ | I I [ [ [ I I | | [

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Grafico 2: evolucion do ndmero de partes comunicados de enfermidade profesional en Galicia do grupo e axente: 2L N6dulos das
cordas vocais por mor dos esforzos sostidos da voz por motivos profesionais.
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2.2.2. DATOS DE ENFERMIDADES PROFESIONAIS POR SEXO

A comunicacién de enfermidades profesionais por nddulos nas cordas vocais ten unha distribu-
cién moi diferente por sexo (Graficos 3 e 4). Segundo os datos estatisticos relativos ao periodo
2007-2022, a afectacion nas mulleres supera o0 90% tanto a nivel nacional como en Galicia, pro-
bablemente relacién con unha feminizaciédn do sector ou das tarefas.

. QO
602; 9% 47; 8%
. 0,
= HOMES MULLERES = HOMES MULLERES
Gréfico 3: Distribucion segundo o sexo das enfermidades Gréfico 4: Distribucion segundo o sexo das enfermidades
profesionais por nddulos nas cordas vocais, en Espafia profesionais por néddulos nas cordas vocais, en Galicia
periodo 2007-2022. periodo 2007-2022.

2.3. OUTRAS PATOLOXiAS VOCAIS

Neste apartado referimonos as disfonias funcionais que non tefien causa organica, polo que apa-
rentemente non presentan dano estrutural e son: disfonias hipertonicas ou musculo tensio-
nais e disfonias hipotdnicas ou de hipofuncion larinxea (Figuras 3 e 4).

Figura. 3: Disfonias hipertonicas ou musculo tensionais. Figura. 4: Disfonias hipotonicas ou de hipofuncion larinxea.
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Tamén se inclien as lesions paranodulares, que son as seguintes: pseudoquistes serosos, ede-
mas fusiformes, edema de Reinke, granulomas de glote posterior, pélipos, hemorraxia de corda
vocal e quiste por retencion mucosa (figura 5).

Pseudoquistes serosos\ / Pélipos

Lesions
«—— | paranodulares | —

Hemorraxia da corda

Edemas fusiformes
vocal
Granulomas de Quiste por

Edema de Reinke . .
glote posterior retencion mucosa

Figura. 5: lesiones paranodulares.

Estas disfonias poden ser provocadas por condiciéns de traballo inadecuadas e unha falta de for-
macién e informacion sobre o uso dos mecanismos encargados de producir a correcta funcion
vocal, como pode ser: unha inadecuada postura, respiracién incorrecta, déficit auditivo, sobrees-
forzo vocal, etc.

Alguns destes danos poden ser considerados como patoloxias non traumaticas causadas polo
traballo (PANOTRATSS) e ter a consideracion de accidente de traballo.

» 10 INSTITUTO DE SEGURIDADE E SAUDE LABORAL DE GALICIA (ISSGA)



3. PROFESIONS OU
ACTIVIDADES DE
RISCO PARA AVOZ

Neste punto desagréganse as principais profesidns ou actividades laborais en que existe risco
para a voz, os datos de ocupacion, asi como os principais aspectos que deberan considerarse na
avaliacion dos riscos: condicidons materiais e ambientais dos espazos de traballo, as condicions
organizativas en que desenvolve o seu traballo e as condicidns persoais do persoal traballador.

3.1. DATOS DE OCUPACION EN CADA SECTOR

E dificil estimar co exactitude o nimero de persoas expostas ao risco de desenvolver enfermi-
dades profesionais da voz. A continuacidn, achéganse alguns datos das actividades de Contact
Center e do persoal docente a todos os niveis en Espafia. Con respecto a outros colectivos, non
se puideron obter datos de fontes oficiais de persoas traballadoras potencialmente expostas ao
uso continuado da voz.

Segundo o informe do estudo de mercado sobre a situaciéon de Contact Center relativo ao ano
2021, as compaiiias da Asociacion CEX empregaron un total de 76.953 persoas en Espafia.

Con respecto ao persoal docente, o informe “Datos e cifras para el curso escolar 2022-2023",
publicado polo Ministerio de Educacion e Formacién Profesional, presenta os seguintes datos
para o profesorado e detéctase unha feminizacién desta actividade:

® 759.184 pertencen as ensinanzas de réxime xeral non universitarias de Espafia, dos que 0 72,4%
son mulleres e 0 27,6% homes.

® 125.471 pertencen & ensinanza no ambito universitario, dos que o 79,51% son mulleres e o
20,49% homes.
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3.2. AXENTES TELEFONICOS

3.2.1. RISCOS LABORAIS

Condicions materiais: xeometria dos locais e as slUas caracteristicas acusticas (tempo de
reverberacion, ruido de fondo, nivel de interferencia verbal), elementos reflectores e absor-
bentes do son, asi como os ocupantes e a distribucion destes.

Condicions ambientais: humidade relativa, temperatura, ventilacién, correntes de aire, pre-
senza de irritantes ou doutros axentes quimicos no ambiente, niveis de ruido ambiental, etc.

Condicions organizativas: inadecuado e insuficiente mantemento e substitucién de auricula-
res e sistemas microfénicos; asentos e repousapés incorrectos; sobrecarga vocal provocada
polas excesivas horas de exposicion da voz, por unha distribucion do tempo de traballo inco-
rrecta, con insuficientes pausas, falta de acceso a auga para hidratarse, excesiva presion labo-
ral para chegar a un minimo de clientes, falta de formacién no uso e coidado da voz... Todos
estes factores aumentan a tensién muscular, o que pode provocar unha disfonia.

Caracteristicas persoais e resultados da vixilancia da saude das persoas traballadoras
expostas: cambios no estado de saude que orienten a unha especial sensibilidade ou a detec-
cién de danos na saude vocal dalgunha persoa traballadora.
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3.2.2. MEDIDAS DE PREVENCION: ORGANIZATIVAS, NA
CONTORNA FISICA E PERSOAIS

Medidas preventivas organizativas

Avaliacién da carga vocal a que estan expostas as persoas traballadoras.
Fomentar e facilitar o consumo de auga.

Distribucion equilibrada do traballo para evitar a sobrecarga vocal. Elaborar un programa de
pausas/descansos.

Elaborar un plan de formacién tedrico-practica inicial e periédico sobre o uso da voz.
Controlar os factores de risco psicosociais.

Dotar de medios técnicos para diminuir o uso da voz (taboleiros dixitais, etc.).
Proporcionar micréfonos e altofalantes adecuados.

Establecer un protocolo de mantemento preventivo dos sistemas de climatizacion e dos equi-
pos audiovisuais ou doutros, segundo o tipo de traballo.

Confeccionar un procedemento que facilite a prevencidn, deteccién e xestién dos danos deri-
vados do sobreesforzo vocal, o que lle permitird & empresa cofiecer as caracteristicas e a
extension real do problema, asi como a sua deteccién precoz, e planificar as medidas de pre-
vencion oportunas para evitar ou minimizar a sda aparicion.

Elaborar un procedemento de reincorporacion e volta ao traballo tras unha patoloxia vocal.
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Medidas preventivas na contorna fisica

Mellorar o illamento acustico (instalando, por exemplo, paneis de separacién entre o persoal),
evitar a reverberacién e diminuir o ruido ambiental.

Propiciar unha boa ventilacién dos locais de traballo.
Manter o espazo limpo e libre de po.
Controlar as condicions de humidade, de temperatura e eliminar as correntes de aire.

Prover o persoal de cadeiras regulables en altura, de repousapés que lles permitan manter
unha postura adecuada e de pantallas con estdndares de calidade e un tamafio recomendado
non menor de 17"

Entregarlle ao persoal micréfonos e altofalantes portatiles individuais en casos nos que o ser-
vizo de prevencion o indique ou o recomende.

Outras medidas preventivas que considere necesarias o Servizo de Prevencion.

Medidas preventivas persoais

Realizar exercicios para quecer a voz antes da xornada laboral e para arrefriala ao finalizar.
Non fumar.

Non tomar café nos descansos.

Aproveitar as pausas para descansar a voz.

Beber auga en cantidade suficiente e regularmente durante a actividade laboral.

Evitar a inxestidn de alimentos sélidos ou liquidos a temperaturas extremas e ceas copiosas.

Realizar controis especificos de vixilancia da sadde en relacién co risco derivado do uso man-
tido e continuo da voz para a deteccidn precoz de posibles casos de patoloxia vocal
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3.3. DOCENTES

3.3.1. RISCOS LABORAIS

Condicions materiais: xeometria dos locais e as suas caracteristicas acuUsticas (tempo de
reverberacion, ruido de fondo, nivel de interferencia verbal), os elementos reflectores e absor-
bentes do son, asi como o niumero de alumnos e a sua distribucion.

Condicions ambientais: exposicidn a particulas transmitidas polo aire, e mais concretamente
ao po xerado polo xiz; grao de humidade inadecuado, temperatura desapropiada da aula, mala
ventilacion, aire acondicionado, ruido ambiental...

Condicions organizativas: exceso de horas lectivas, pouco tempo de descanso entre unha
clase e outra, falta de formacién no uso e coidado da voz.

Caracteristicas persoais e resultados da vixilancia da saude das persoas traballadoras
expostas: cambios no estado de saude que orienten a unha especial sensibilidade ou detec-
cién de danos na saude vocal dalgunha persoa traballadora.
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3.3.2. MEDIDAS DE PREVENCION: ORGANIZATIVAS, NA
CONTORNA FISICA E PERSOAIS

Medidas preventivas organizativas

Avaliacién da carga vocal a que esta exposto o persoal.

Distribucion equilibrada do traballo para evitar a sobrecarga vocal.

Elaborar un programa de pausas/descansos.

Elaborar un plan de formacién tedrico-practico inicial e periddico sobre o uso da voz.
Controlar os factores de risco psicosociais.

Dotar as aulas de medios técnicos para diminuir o uso da voz (taboleiros dixitais, etc.).
Proporcionar micréfonos e altofalantes axeitados.

Establecer un protocolo de mantemento preventivo dos sistemas de climatizacién, dos equi-
pos audiovisuais ou doutros equipos, segundo o tipo de traballo.

Fomentar e facilitar o consumo de auga.

Confeccionar un procedemento que facilite a prevencion, deteccién e xestion dos danos deri-
vados do sobreesforzo vocal, o que lle permitird & empresa cofiecer as caracteristicas e a
extension real do problema, asi como a sua deteccion precoz e planificar as medidas de pre-
vencidn oportunas para evitar ou minimizar a sua aparicion.

Elaborar un procedemento de reincorporacion e volta ao traballo tras unha patoloxia vocal.

Medidas preventivas na contorna fisica

Controlar e reducir o nivel de ruido ambiental.
Mellorar a acustica da aula.
Controlar as condiciéns de humidade, temperatura e evitar as correntes de aire na aula.

Evitar o uso de xices e borradores, que desprenden un po que permanece en suspension e pode
ser inhalado polo profesorado.

Adecuar a capacidade de ocupacién de alumnos por aula.

® Qutras medidas que o servizo de prevencion considere necesarias.

Medidas preventivas persoais

Realizar exercicios para quecer a voz antes da xornada laboral e para arrefriala ao finalizar.
Mellorar a postura durante as clases.

Evitar falar mentres se usa o borrador.

Non falar nos descansos.

Beber auga en cantidade suficiente e regularmente durante as clases.

Non fumar.

Non tomar café durante os descansos.

Evitar a inxestion de alimentos sélidos ou liquidos a temperaturas extremas e as ceas copiosas.

Realizar controis especificos de vixilancia da sadde en relacién co risco derivado do uso man-
tido e continuo da voz para a deteccidn precoz de posibles casos de patoloxia vocal.
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3.4. LOCUTORAS/ES DE RADIO E TELEVISION

3.4.1. RISCOS LABORAIS

® Condicions materiais: xeometria dos locais e as sUas caracteristicas acusticas (tempo de
reverberacion, ruido de fondo, nivel de interferencia verbal), elementos reflectores e absor-
bentes do son, asi como o numero de persoas traballadoras e a sua distribucion.

® Condicions ambientais: grao de humidade incorrecto, temperatura desapropiada, mala ven-
tilacion, exceso de po, aire acondicionado...

® Condicions organizativas: xornadas de traballo excesivas, cédigo de estilo que non se aco-
moda ao tipo de voz do profesional, inadecuado mantemento e substitucion de auriculares,
sistemas microfénicos, asentos e repousapés incorrectos, falta de formacién no uso e coidado
da voz.

® Caracteristicas persoais e resultados da vixilancia da salide das persoas traballadoras
expostas: cambios no estado de saude que orienten a unha especial sensibilidade ou detec-
cién de danos na saude vocal dalgunha persoa traballadora..
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3.4.2. MEDIDAS DE PREVENCION: ORGANIZATIVAS, NA
CONTORNA FISICA E PERSOAIS

Medidas preventivas organizativas

Avaliacién da carga vocal a que esta exposto o persoal.

Distribucion equilibrada do traballo para evitar a sobrecarga vocal.

Elaborar un programa de pausas/descansos.

Elaborar un plan de formacién tedrico-practico inicial e periddico sobre o uso da voz.
Controlar os factores de risco psicosociais.

Proporcionar equipos de sistemas microfénicos e auriculares adecuados a actividade, cun bo
sistema de retorno que ille dos ruidos.

Establecer un protocolo de mantemento preventivo dos sistemas de climatizacion e dos equi-
pos audiovisuais ou doutros, segundo o tipo de traballo.

Adaptar o cédigo de estilo as calidades vocais dos profesionais e reducir o nimero de horas
de gravacion.

Fomentar e facilitar o consumo de auga.

Confeccionar un procedemento que facilite a prevencion, deteccién e xestiéon dos danos deri-
vados do sobreesforzo vocal, o que lle permitird & empresa cofiecer as caracteristicas e a
extension real do problema, asi como a sua deteccion precoz, e planificar as medidas de pre-
vencion oportunas para evitar ou minimizar a sua aparicion.

Elaborar un procedemento de reincorporacion e volta ao traballo tras unha patoloxia vocal.

Medidas preventivas na contorna fisica

Mellorar o illamento acustico, a reverberacidn e o ruido ambiental no estudio.
Propiciar unha boa ventilacién dos locais de traballo.

Manter o espazo limpo e libre de po.

Controlar as condicions de humidade, temperatura e evitar as correntes de aire.

Prover o persoal de cadeiras regulables en altura e repousapés para manter unha postura ade-
cuada, asi como pantallas con estandares de calidade e un tamafo recomendado non menor
de 17"

Outras medidas que o Servizo de Prevencidon considere necesarias.

Medidas preventivas persoais

Realizar exercicios para quecer a voz antes da xornada laboral e para arrefriala ao finalizar.
Beber auga en cantidade suficiente e regularmente durante a actividade laboral.

Non fumar nin tomar alimentos irritantes.

Evitar a inxestidn de alimentos sélidos ou liquidos a temperaturas extremas e ceas copiosas.

Realizar controis especificos de vixilancia da saude especificos en relacion co risco derivado do
uso mantido e continuo da voz para a deteccidn precoz de posibles casos de patoloxia vocal.

» 18 INSTITUTO DE SEGURIDADE E SAUDE LABORAL DE GALICIA (ISSGA)



3.5. ACTRICES, ACTORES E CANTANTES

3.5.1. RISCOS LABORAIS

® Condicions materiais: xeometria dos locais e as sUas caracteristicas acusticas (tempo de
reverberacion, ruido de fondo, nivel de interferencia verbal), elementos reflectores e absor-
bentes do son, asi como o numero de espectadores e persoas traballadoras e a sta distribucion.

® Condicions ambientais: grao de humidade e temperatura inadecuados, mala ventilacion,
exceso de po, aire acondicionado, excesivo ruido ambiental, exposicién a materiais ou substan-
cias irritantes, uso inadecuado ou mal estado do sistema In Ear.

® Condicions organizativas: xornadas de traballo excesivas, repertorio inadecuado ao rango e
estilo vocal, falta de formacién tedrico-practica no uso e coidado da voz.

® Caracteristicas persoais e resultados da vixilancia da saude das persoas traballadoras
expostas: cambios no estado de saude que orienten a unha especial sensibilidade ou detec-
cién de danos na saude vocal dalgunha persoa traballadora.
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3.5.2. MEDIDAS DE PREVENCION: ORGANIZATIVAS, NA
CONTORNA FISICA E PERSOAIS

Medidas preventivas organizativas

Avaliacién da carga vocal a que esta exposto o persoal.

Distribucion equilibrada do traballo para evitar a sobrecarga vocal.

Elaborar un programa de pausas/descansos.

Elaborar un plan de formacién tedrico-practico inicial e periddico sobre o uso da voz.
Controlar os factores de risco psicosociais.

Proporcionar equipos de sistemas microfénicos e auriculares adecuados a actividade, cun bo
sistema de retorno que ille dos ruidos.

Establecer un protocolo de mantemento preventivo dos sistemas de climatizacién e doutros
equipos, segundo o tipo de actividade.

Reducir o numero de horas de gravacion.

® Fomentar e facilitar o consumo de auga.

Confeccionar un procedemento que facilite a prevencién, deteccién e xestién dos danos deri-
vados do sobreesforzo vocal, o que lle permitird & empresa cofiecer as caracteristicas e a
extension real do problema, asi como a sua deteccion precoz e planificar as medidas de pre-
vencion oportunas para evitar ou minimizar a sua aparicion.

Elaborar un procedemento de reincorporacion e volta ao traballo tras unha patoloxia vocal.

Medidas preventivas na contorna fisica

Reducir o nivel de ruido ambiental.
Mellorar a acustica e a insonorizacion do estudio, teatro, espazo de gravacion ou escenario.
Controlar as condicions de humidade, temperatura e evitar as correntes de aire.

Outras medidas que o Servizo de Prevencion considere necesarias.

Medidas preventivas persoais

Realizar exercicios para quecer a voz antes da xornada laboral e para arrefriala ao finalizar.
Beber auga en cantidade suficiente e regularmente durante a actividade laboral.

Non fumar nin tomar alimentos irritantes.

Evitar a inxestidn de alimentos sélidos ou liquidos a temperaturas extremas e ceas copiosas.

Realizar controis especificos de vixilancia da salde especificos en relacidn co risco derivado do
uso mantido e continuo da voz para a deteccidn precoz de posibles casos de patoloxia vocal.
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4. AVIXILANCIA DA
SAUDE LABORAL

A vixilancia da saude (VS) é unha das principais obrigas que deben garantir as empresas, segundo
o0 artigo 22 da Lei 31/1995, do 8 de novembro, de prevencion de riscos laborais (PRL).

AVS, tanto individual como colectiva, é necesaria para cofiecer o estado vocal das persoas expos-
tas, a existencia de factores de risco individuais e tamén para determinar as prioridades de accion
e analizar a sua posible relacion coas condicidns de traballo.

Ademais, permite identificar as persoas especialmente sensibles, informar da necesidade de
adoptar medidas preventivas e avaliar a sua efectividade. Ante a deteccion dun posible caso,
o persoal sanitario debera comunicar a sospeita da enfermidade profesional a través do orga-
nismo competente de cada comunidade auténoma a entidade xestora, para os efectos da sua
cualificacion e, de ser o caso, a mutua colaboradora coa Seguridade Social que asuma a protec-
cién das continxencias profesionais. Sen prexuizo da necesaria coordinacién co persoal técnico
para analizar a situacion e propoier as medidas preventivas necesarias.

A vixilancia da saude deben realizala os profesionais sanitarios especialistas en medicina e enfer-
meria do traballo.
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5. CONSELLOS DE
BOAS PRACTICAS

A continuacién, méstranse unha serie de consellos practicos que poden axudar as persoas traba-
lladoras a facer un bo uso da voz e, asi, reducir o risco de sufrir posibles patoloxias vocais.

Unha técnica vocal adecuada é esencial para todos os profesionais que fan uso da sta voz no tra-
ballo. Baséase en catro aspectos fundamentais que deben ser cofiecidos e aplicados correcta-
mente: a hixiene postural, a respiracion, a proxeccién e o arrefriamento vocal. Ao dominar estas
técnicas podese previr o risco de enfermidades profesionais da voz, e asegurar unha maior efica-
cia e benestar no desempefio do seu labor.

5.1. TECNICA VOCAL

HIXIENE POSTURAL

O primeiro que se debe facer é espertar a propiocepcion do corpo, para iso realizaranse exerci-
cios como:

Espertar o corpo. De pé, cos pés alifiados & altura das Cos pés aliflados & altura das cadeiras,
cadeiras, dar golpes no peito buscando entrelazar as mans e sacudir de arriba
resoadores, dicindo “ahhhh”. a abaixo dicindo “ahh” coa mandibula
relaxada.

Mover os brazos como se se estivese Imaxinar que se tefien orellas de trasno. Tombados, cos xeonllos flexionados,

nadando, flexionando a perna contraria e erguer unha perna, despois a outra,

buscando a verticalidade. e sentir en que puntos se nota mais
tension.
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RESPIRACION

Unha adecuada respiracion é fundamental para o correcto uso da voz, xa que é a encargada de
subministrar o fluxo de aire necesario para que as cordas vocais vibren.

A boa respiraciéon non debe supofier un esforzo, é algo natural, pero facelo ben implica activar a
musculatura necesaria.

Tombados, respirando sen querer controlar nada, observar Tombados, elevando os brazos, fixarnos onde se colle aire e
como se respira sequindo mentalmente o proceso. onde se expulsa.

De pé, apoiados nunha parede, ir despegando cada vértebra Emitir un [S] activando o solo pelviano, como se se cortase a
arqueando o corpo e atendendo a onde se colle aire e onde se gana de ourifiar, ata quedar sen aire, e pensar en descansar
expulsa. para que o aire entre s6.

Tentar emitir unha palabra sen chegar a dicila, notando onde Exercer forza contra algo dicindo “ahhhh”.
se exerce tension.
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PROXECCION

A proxeccién da voz, ou, o que é o mesmo, o traballo sobre o tracto vocal, é o que da sentido e
identidade ao son producido na larinxe pola vibracién das cordas vocais. Para que a voz sexa de
calidade hai que traballar diferentes estruturas como poden ser o veo do padal, a lingua, a man-
dibula, os musculos da cara e os beizos.

Masaxe facial. Bufidos.

Relaxacion de lingua. Activar o ceo do padal dicindo NGA, NGO, NGU, NGUE, NGUI.

Qg@

Soprar polo tubo emitindo un [U]. Facer sereas ascendentes co son [R].
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ARREFRIADO VOCAL

Ao rematar a xornada laboral é moi importante volver, aos poucos, ao uso “normal” da voz e asi
poder conservar o seu estado éptimo. Para logralo, débense reducir o volume e a frecuencia de
fala e realizar exercicios como os que presentamos a continuacion:

Bocexar relaxando mandibula e lingua. Dicir "HUMMMM" notando como resoa e como se relaxan o
nariz e a boca.

Relaxar mandibula e pescozo realizando un son como se fose Soprar polo tubo mergullado a 1 cm de profundidade.
un ovo frito.

'9@&&

Relaxar e estirar o pescozo con xiros e rotacions. Realizar sereas descendentes co son [R].
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5.2. HIXIENE VOCAL

Tan importante como cofiecer o correcto uso das estruturas da voz é o seu coidado e proteccion.
Para iso débense ter en conta diferentes pautas de hixiene vocal, que non son mdis que indica-
cions que contribuen a prevencién das patoloxias da voz e ao mantemento dunha voz sa.

CONTRAINDICADO INDICADO

NON INXERIR AUGA

INXERIR AGUA

E moi importante beber un minimo de 2 litros
de auga ao dia (equivalente a 8 vasos).

IMPORTANTE: débese beber auga de forma
constante ao longo do dia, e mais cantidade
durante a xornada laboral.

FUMAR OU VAPEAR

A accion lesiva pola inhalacion do fume do
tabaco sobre a superficie mucosa das vias res-
piratorias exércese mediante dous procesos
principais: a sla elevada temperatura e os com-
pofientes téxicos que transporta.

NON FUMAR NIN VAPEAR

CAFE, LACTEOS E DERIVADOS, ALCOHOL, TE,
BEBIDAS GASOSAS E FRIAS

Estas bebidas producen deshidratacion, coa
consecuencia de resecar as cordas vocais.

BEBER CAFE E XUSTO DESPOIS BEBER AUGA

E preferible consumir bebidas descafeinadas
ou, na sua falta, por cada cunca de café beber
inmediatamente un vaso de auga. Unha alter-
nativa ao café serian as infusions:

SARAMAGO: tratase dunha herba que usan
os profesionais da voz e que serve para des-
conxestionar as cordas vocais.

TOMINO + OUREGO: tratase de dias herbas
que combinadas axudan a mellorar a inflama-
cién das cordas vocais.

CARAMELOS MENTOLADOS, INXESTION
DE REMEDIOS CASEIROS COMO O MEL CON
LIMON

A REGALICIA E UN ANTITUSIXENO E
EXPECTORANTE QUE AXUDA COS PROCESOS
CATARRAIS

IMPORTANTE: deberan ter coidado coa inxes-
tién de regalicia as persoas con hipertensién
arterial (HTA) e as mulleres embarazadas.

CARRASPEIRA

Gargarexo debido a unha mucosidade excesiva
ou polo habito adquirido. E traumatico para as
cordas vocais, por iso debe ser corrixido.

GORXA HUMEDECIDA

Alternativas para calmar a tose e evitar a
carraspeira serian: beber auga, tragar saliva
repetidamente ou aclarar a gorxa en silencio
(sé con aire).

TON DE VOZ ELEVADO OU MOI BAIXO

Evitar berrar, rir con gargalladas moi fortes,
facer ruidos vocais estrafios.

TON DE VOZ NORMAL

Débese falar nun ton neutro, cunha postura
corporal correcta.
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CONTRAINDICADO INDICADO

SEDENTARISMO

ACTIVIDADE FiSICA

Recoméndase realizar deportes que non sexan
de grande impacto.

COMIDAS ABUNDATES E PICANTES

MANTER UNHA DIETA EQUILIBRADA

USO PROLONGADO DA VOZ

REPOUSO VOCAL

Durante as pausas da xornada laboral.

ESTADO EMOCIONAL

Ansiedade e estrés.

ESTADO EMOCIONAL

Fomentar o benestar emocional. Xestionar as
emocions para evitar a ansiedade e o estrés.

TOSE E ESPIRRO

Débese reducir calquera expulsion brusca pola
boca ou polo nariz.

TOSE E ESPIRRO

En caso de facelo, tusir ou espirrar con coidado.

MEDICACION

Non automedicarse.

MEDICACION

Débese tomar conciencia dos medicamentos
que poden afectar & voz, consultandoo co seu
médico.

VOZ E ESFORZOS

Non se debe usar a voz ao realizar esforzos
corporais.

VOZ E ESFORZOS

Permanecer en silencio cando se realizan esfor-
Z0S corporais.

NON QUECER NIN ARREFRIAR AVOZ

QUECER E ARREFRIAR A VOZ

NON DURMIR HORAS SUFICIENTES

DURMIR UN MiNIMO DE 8 HORAS

Pautas de hixiene vocal. Dispofiible en: https://logopediamail.com/articulos/65_Sauca_LGPDM_n18_IIl_Jun_2013_Higiene_Vocal.pdf
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5.3. QUE FACER SE APARECE UNHA PATOLOXIA
VOCAL DE ORIXE PROFESIONAL?

5.3.1. COMUNICACION E RECONECEMENTO DA
ENFERMIDADE PROFESIONAL

As persoas traballadoras expostas ao risco derivado do uso continuado e sostido da voz que pre-
senten disfonia ou algun outro cambio deberdn acudir & entidade ou & mutua colaboradora da
Seguridade Social coa que a empresa asegurase as continxencias profesionais. A empresa debe
entregarlle un parte para a prestacién da asistencia sanitaria.

Tras o estudo do especialista, determinarase se estamos ante unha enfermidade profesional
pola presenza de nédulos nas cordas vocais ou non, e se precisa unha incapacidade temporal.

No caso de que se detecten nédulos nas cordas vocais e se confirme que hai lesién, débese comu-
nicar nun prazo de 10 dias habiles dende o dia seguinte ao diagndstico da enfermidade profe-
sional mediante un parte de enfermidade profesional, con ou sen baixa, que se realizard a tra-
vés do parte electrénico de enfermidade profesional aprobado pola Orde TAS/1/2007, do 2 de
xaneiro, que se tramita por via electrénica por medio da aplicacién CEPROSS (Comunicacién de
Enfermidades Profesionais no ambito da Seguridade Social).

Cando o persoal facultativo do Sistema Nacional de Saude, con ocasidén das suas actuacioéns e
competencias profesionais, tefia cofiecemento da existencia dunha enfermidade das incluidas
no Real decreto 1299/2006, do 10 de novembro, polo que se aproba o cadro de enfermidades
profesionais no sistema da Seguridade Social e se establecen criterios para a sua notificacién e
rexistro, e cuxa orixe profesional se sospeita, comunicarao para os efectos de cualificacidn. Igual
comunicacién deberan realizar os facultativos do servizo de prevencién (especialistas en medi-
cina do traballo), se é o caso.

Xestion dos casos

E aconsellable elaborar un procedemento que facilite a prevencién, deteccién e xestién dos danos
derivados do sobreesforzo vocal. Esta ferramenta serd (til para que o persoal comunique con
prontitude calquera afectaciéon vocal en relacidn coa sua actividade laboral a través das canles
establecidas. Ademais, permitira que a empresa tefia un mellor cofiecemento das caracteristicas
e da extension real do problema, ao tempo que lle permitira & persoa responsable planificar as
medidas de prevencidn que contriblan a evitar ou minimizar a aparicién de enfermidades profe-
sionais da voz; en sintese, a mellorar a xestion preventiva deste risco laboral.
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5.3.2. REHABILITACION LOGOPEDICA OU PRECIRURXICA

Logo da comunicacion dos casos realizarase:

Valoracion por persoal médico especialista

Valorarase a prescricién de tratamento farmacoldxico, cirdrxico ou sesions de logopedia (tera-
pia da fala), neste ultimo caso por parte dun logopedista especializado na area da rehabilitacion
da voz.

Valoracion polo logopedista especializado en
rehabilitacion vocal

Tras a realizacion dunha anamnese e unha avaliacién funcional, analizaranse coidadosamente os
aspectos acusticos-perceptuais e de comportamento vocal. Unha vez finalizada a exploracion,
comezarase co tratamento de logopedia, que consiste en traballar os seguintes obxectivos:

Implantar unha técnica vocal correcta.

Eliminar constrinximentos da musculatura larinxea.
Instaurar habitos de saude vocal.

Espertar a propiocepcidn corporal e larinxea.

Aprender a detectar o mal uso da voz para poder autocorrixirse.

No caso de que se valore realizar unha intervencion cirdrxica, practicaranse os exercicios para
a rehabilitacién poscirurxica.

Estes obxectivos alcanzaranse a través de exercicios de

Esquema postural.
Relaxacion/tonificacion.
Respiracion.

Control abdominal.
Flexibilidade.

Resonancia.

Articulacion.

Coordinacién fono-respiratoria.

Dindmica vocal.

No caso de que as sesidns de logopedia (terapia da fala) e a medicaciéon melloren a patoloxia, o
profesional daralle a alta médica. Se fose necesario, as condicidns de traballo deberian mello-
rarse e adaptarse as capacidades da persoa traballadora.

No caso de que a terapia vocal non sexa suficiente, valorarase a posibilidade dunha intervencion
cirdrxica por parte do otorrinolaring6logo.
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5.3.3. INTERVENCION CIRURXICA

Tras a intervencidn cirurxica estarase un breve periodo en silencio, tempo en que o logopedista
poderd traballar co paciente a través de exercicios de sopro que lle axudaran a que non aparezan
adherencias nas cordas vocais (figura 6).
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Figura 6: Protocolo médico e logopédico ante unha patoloxia vocal.

5.3.4. REHABILITACION POSTCIRURXICA

Unha vez finalizado o periodo de silencio, comezarase coa rehabilitaciéon poscirdrxica, cuxos
obxectivos seran:

Paliar o abuso e o sobreesforzo vocal para evitar posibles traumatismos.
Favorecer a cicatrizacion.

Estimular e mellorar a ondulacién mucosa.

Flexibilizar para estimular unha maior produciéon de elastina.

Realizar un movemento vocal continuo e controlado.

Xeneralizar ou incidir no cambio de habitos.
® Evitar e tratar as complicacidons poscirurxicas, de ser o caso.

Unha vez acadados estes obxectivos, o otorrinolaringélogo e o logopedista realizaran unha valo-
racion sobre a evolucién do paciente e para decidir se se lle da a alta médica, condicionada 4 revi-
sién periddica que permita facer un correcto seguimento e control.
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6. MEDIDAS PREVENTIVAS
NO POSTO TRAS UNHA
ENFERMIDADE PROFESIONAL
POR NODULOS NAS

CORDAS VOCAIS

Superada a enfermidade profesional causada por nédulos nas cordas vocais, é recomendable que
a empresa elabore un procedemento de reincorporacién e volta ao traballo. Este procedemento
debe centrarse en aspectos organizativos e fisicos, asi como na prevencién individual da propia
persoa traballadora. E importante destacar a necesidade dunha formacién tedrico-practica ini-
cial e periddica sobre o uso e coidado da voz para as persoas traballadoras..
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MEDIDAS PREVENTIVAS

ORGANIZATIVAS

MEDIDAS PREVENTIVAS
NA CONTORNA FISICA

MEDIDAS PREVENTIVAS
PERSOAIS

® Realizar unha avaliacién exhaus- ® Realizar un control ® Engadir a rutina diaria
tiva da carga vocal & que estan exhaustivo do nivel exercicios para quecer
expostas as persoas traballadoras. de ruido presente e arrefriar a voz.

® Garantir unha distribucién equi- no ambiente laboral, ® Non fumar.
librada do traballo para evitar a co fin de reducilo na ® Evitar o consumo
sobrecarga vocal. medida do posible. d :

e e café durante os
® Desefiar un programa de pausas ® Mellorar a acistica descansos.
e descansos axeitado ao traballo do espazo de tra- ° A it
vocal que se realiza. ballo para crear un provertar as padsas
ambiente axeitado para descansar a voz.

° Realiz,ar }Jnha ‘fgrmaciér'l,te‘éri- para as tarefas que se ® Manter unha hidra-
co-practica inicial e periddica realizan nel. tacion adecuada,
sobre o uso correcto da voz. o Controlar as con- bebendo auga regular-

® Controlar os factores de risco diciéns ambientais, mente durante a xor-
psicosociais. como a tempera- nada laboral.

® Proporcionar medios técnicos para tura, a humidade e as ® Asegurarse de que os
reducir o uso da voz, como encera- correntes de aire, para alimentos inxeridos
dos dixitais, etc. garantir un ambiente non estean demasiado

® Prover o personal de micréfonos e de traballo conforta- quentes ou frios, e evi-
altofalantes de calidade axeitada. ble e saudable. tar ceas copiosas.

e Establecer un protocolo de man- ® Adaptara cantid,ade‘ ® Realizar cs)ptrois médi-
temento preventivo para os sis- de; persoas e a su:?,dls- cos espe}:,lflcos para
temas de climatizacién e os equi- tribucidn, en funﬂc.lon a dgteccmn precoz de
pos audiovisuais segundo o tipo de do espazo dispoiiible e posibles patoloxias
traballo. do tipo de actividade. vocais derivadas do uso

® Desenvolver un procedemento ® Tomar en conta c'al- cont‘muado da VOZ:
que permita previr, detectar e quera ogtra medida ° R.e'allzar ur)ha avalia-
xestionar os danos derivados do prevgntlva queo cién da salde das per-
sobreesforzo vocal. SerVI'zo de Prevenglon soas traballadoras que

- ] . considere necesaria retornen ao traballo

® Planificar medidas de prevencion tras unha ausencia pro-
oportunas para evitar ou mini- longada por motivos
mizar a aparicion de patoloxias de satde, coa finali-
vocals. dade de descubrir unha

® Crear un procedemento de rein- posible orixe profesio-
corporacioén e volta ao traballo nal e propofier acciéns
despois dunha enfermidade vocal. preventivas para a sla

® Fomentar e facilitar o consumo proteccion.
de auga como medida preventiva
adicional.
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7. NORMATIVA

Lei 31/1995, do 8 de novembro, de prevencion de riscos laborais. Dispofiible en: https://www.
boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1995-24292

Real decreto 39/1997, do 17 de xaneiro, polo que se aproba o regulamento dos servizos de pre-
vencién. Dispoiiible en: https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-1997-1853

Real decreto 486/1997, do 14 de abril, polo que se establecen as disposicions minimas
de seguridade e saude nos lugares de traballo. Dispoifiible en: https://www.boe.es/eli/es/
rd/1997/04/14/486/con

Real decreto lexislativo 8/2015, do 30 de outubro, polo que se aproba o texto refundido da Lei
xeral da seguridade social. Dispoiiible en: https://www.boe.es/eli/es/rdlg/2015/10/30/8/con

Real decreto 1299/2006, do 10 de novembro, polo que se aproba o cadro de enfermidades pro-
fesionais no sistema da Seguridade Social e establécense criterios para a sua notificacién e
rexistro. Dispofiible en: https://www.boe.es/eli/es/rd/2006/11/10/1299/con

Orde TAS/1/2007, do 2 de xaneiro, pola que se establece o modelo de parte de enfermidade
profesional, ditanse normas para a sua elaboracién e transmision e créase o correspondente
ficheiro de datos persoais. Dispofiible en: https://www.boe.es/eli/es/o/2007/01/02/tas1
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