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Resumen

El objetivo general del presente estudio fue analizar la percepcion de disfuncidn vocal y
factores de riesgo en el personal docente de planta en la facultad de educacién, arte y
cultura de la Universidad Nacional de Loja, Ecuador. La investigacién se enmarca en el
modelo positivista cuantitativo, de tipo descriptivo. Se utiliz6 el disefio correlacional no
experimental, transeccional de campo. Se analizaron un total de 46 unidades de
informacién conformadas por profesores de planta. La técnica de recoleccidén de datos
constd de un instrumento estandarizado para la variable percepcion de disfunciones
vocales o indice de incapacidad Vocal VHI-10, (Jacobson y col,1997). El instrumento
mostro un nivel de confiabilidad de r=0.933. Los resultados indican niveles de moderada
afectacion vocal, siendo el factor fisico el que més estd incidiendo como factor de riesgo
en los docentes universitarios. Se evidenciar que existe una correlaciéon de magnitud

fuerte y direccidn positiva entre las variables en estudio.

Palabras Claves. Afectacion vocal, Condiciones de trabajo, Docente universitario,

factores de riesgo.
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Abstract

The general objective of the present study was to analyze the perception of vocal
dysfunction and risk factors in the teaching staff of the plant in the faculty of education,
art and culture of the National University of Loja, Ecuador. The research is framed in the
quantitative positivist model, descriptive type. The non-experimental, cross-sectional
field correlational design was used. A total of 46 information units made up of plant
teachers were analyzed. The data collection technique consisted of a standardized
instrument for the variable perception of vocal dysfunctions or Vocal disability index
VHI-10, (Jacobson et al, 1997). The instrument showed a level of reliability of r = 0.933.
The results indicate levels of moderate vocal involvement, the physical factor being the
most influential as a risk factor in university teachers. It is evident that there is a

correlation of strong magnitude and positive direction between the variables under study

Key words: Vocal involvement, working conditions, Teachers, Risk factors.



Introduccion

Dentro de las profesiones mds complejas se encuentra la posicién de docente, donde se
ha ido incrementando la complejidad con el desarrollo de procesos de digitalizacién y de
los diferentes intereses de la sociedad, demandando en los profesores mas procesos

administrativos y exigencias fisicas (Boyle y Bor, 1995).

Desde una perspectiva mundial la Organizacion de las Naciones Unidas, proyecta que
a nivel mundial se requerirdn para el 2030, 69 millones de profesores lo que cubre todos

los niveles de educacion (ONU, 2018).

En este contexto, se puede evidenciar en la literatura cientifica, que existen multiples
riesgos tanto fisicos, ambientales, como ergondmicos, a los cuales estdn sometidos los
profesores, de donde se pueden deducir que la docencia es una profesion estresante, y que
sus afectaciones y exigencias no solo estin asociadas al medio laboral también al

extralaboral (Wang y Wang, 2001).

En la actualidad gran parte de los cambios que se estdn implementando en el sistema
educativo mundial tratan de dar respuesta al entorno social (estado, padres, alumnos,
pares), estos elementos que imponen al ecosistema educativo cada vez exigentes debido
a la globalizacion curricular, la movilidad docente, la construccion de redes, las
investigaciones colaborativas, asi como compartir las experiencias positivas. Por otra
parte, las exigencias de las restricciones financieras, las regulaciones oficiales de los entes

reguladores del Estado, las cuales presionan la busqueda de la calidad, entre otras



(Doménech1995; Instituto Internacional de la Unesco para la Educacién Superior en

América Latina y el Caribe, 2018).

Como lo expresa Heredia y colaboradores, estas exigencias y cambios pueden ser
positivos, sin embargo, podrian ser objeto de importantes demandas laborales de tipo
psicosociales tales como presiones de tiempo, exigencias de mayor ndmero de
publicaciones, y trabajo de vinculacion con la sociedad. En consecuencia, a lo anterior,
los docentes pueden estar percibiendo que sus habilidades previas no son suficientes para
responder a los nuevos retos y que se limitan sus posibilidades para decidir como y cudndo

desempefiar su trabajo, afectado su salud fisica y bienestar psicolégico de los docentes.

Las consecuencias finales de estas demandas, afectan a las organizaciones, educativas
en su dindmica activa, incrementando, el ausentismo ya sea por enfermedades de origen
laboral y enfermedades comunes, estos elementos que inciden en la calidad y satisfaccion

laboral (Heredia y col, 2018).

Es de referir que existen en la literatura dos tendencias o corriente de las
epistemoldgicas de la seguridad y salud ocupacional: “La mas difundida la postura
anglosajona que se caracteriza por valorar los aspectos clinicos, positivistas. Y otra
tendencia que franc6fona que se inclina hacia posiciones mucho mds integrales
combinando la diversidad de técnicas de abordaje tanto cuantitativas como cualitativas”

(Carrasquero, 2016).

El problema que se aborda en esta investigacion se centra en la valoracién de la

percepcion de la de disfunciones vocales a los cuales pueden estar sometidos los docentes



en la ejecucion de sus actividades, asi como identificar factores de riesgos ambientales y
factores organizacionales que podrian estar incidiendo en este tipo de disfunciones. Con
este estudio se pretende poner en evidencia cientifica los factores de riesgo funcionales,
fisicos y emocionales que podrian estar influyendo en la salud y afectando la calidad de

vida laboral de este grupo etario.

De acuerdo a estas afirmaciones, un docente es un profesional de la voz, dado que debe
usarla cualitativa y cuantitativamente, como herramienta de trabajo (Barreto y col, 2011).
Dicha premisa ha sido confirmada por Bustos (1995); Alemaiii (2009), quienes sostienen
de acuerdo con el uso de la voz, los profesionales pueden estar clasificados en diferentes
niveles. Es asi que, para el Centro para los desérdenes de la voz de la Universidad de
Wake Forest, Estados Unidos de Norte América (Koufman, 2009), han expuesto cuatro
niveles; el primero de ellos (I) hace referencia a un uso de la voz con el grado maés alto de
importancia dentro del ejercicio profesional y el dltimo, el nivel (IV), con el grado mas

bajo, de acuerdo a esta clasificacion la profesion docente se encuentra ubicado en el nivel

D).

Por su parte Barreto y colaboradores (2011), refiere que estudios como el de Roy
(2005) y Angelillo y colaboradores (2009), reportan que los docentes presentan un riesgo
mayor que el de cualquier otro individuo, a adquirir patologia vocal, pues la naturaleza
de la labor docente los obliga a utilizar la voz por largos periodos de tiempo; articulandose
esto con lo referido por la OIT (2009), que asigna a la profesion docente el primer lugar

de riesgo a presentar problemas de voz.



En las conclusiones de los estudios sobre el tema se evidencian para el caso de Ecuador
se han llevado a cabo pocas investigaciones con el gremio de profesores universitarios
que busquen aportar la etiologia de los padecimientos vocales. Entre estos estudios
destaca de acuerdo a reportes presentados por Cueva (2017), en una muestra de 151
docentes un 77.2% de los docentes presentan disfonia funcional, siendo esta mas

prominente en un 81,3% en docentes del género femenino.

Considerando lo anteriormente planteado se infiere que se requiere determinar
aquellos factores predisponentes a que los docentes universitarios desarrollen problemas
vocales de acuerdo a las condiciones organizacionales y ambientales, que permitan a

futuro realizar las correcciones del caso.

Para valorar la percepcion de alteraciones vocales se utilizd el cuestionario Voice
Handicap Index (VHI-10), el cual facilita cuantificar el impacto percibido por el sujeto
afectado por un trastorno vocal. El cuestionario permite una rdpida y versétil aplicacion,
sencilla de completar por cada sujeto en estudio y contiene informacion relevante acerca
de la calidad de vida relacionada con la voz. El instrumento consta de 10 {tems, y valora
3 factores (Funciona, Fisico y Emocional). Las preguntas 1 a 5 valoran el aspecto
funcional; las preguntas 6, 7, 10 el aspecto fisico y las preguntas 8 y 9, el rubro emocional,

(Nufiez y col, 2007).

Es importante destacar que la presente investigacion se concret6 a través de la creacion
de cuatro (4) secciones, la primera de ellas, denominada Marco Teodrico, donde se

exponen antecedentes y los conceptos tedricos que sustentan ambas variables en estudio.



Continuando con el desarrollo de la investigacién, se desarrolld un numeral
metodoldgico, en el cual se establece el tipo de investigacidn, el disefio de la misma y las
caracteristicas de los instrumentos utilizados, por dltimo, en la seccidén cuatro se exponen
los resultados obtenidos de la investigacion. Finalmente se establecieron las conclusiones

para dar respuesta a los objetivos especificos formulados.



Marco teorico

1.1 Antecedentes

Producto de la revision documental realizada, se pueden referir los aportes mas
significativos de los dltimos cinco afios, como los reportados por Agostini y
colaboradores (2013), quienes realizaron una evaluacion preliminar de la prevalencia de
disfonias funcionales en docentes argentinos. El estudio de tipo descriptivo,
observacional, de corte transversal, utilizando una encuesta para la recopilacion de datos,
en una muestra de 238 docentes. Los resultados reportan un 18.8% de prevalencias de
patologias vocales, sin encontrar diferencias estadisticamente significativas entre sexo y
edad. Dentro de los principales trastornos vocales referidos fueron las disponias
funcionales (55%) y los nédulos (22,5%). Por otra parte, de los factores de riesgo
identificados con valores altos fueron: ambiente de trabajos seco y frio, exposicién a bio-
aerosoles como polvo, enfermedades de las vias respiratorias, y consumo de
medicamentos prescritos. Finalmente se concluye que la prevalencia de patologias
vocales de los sujetos de estudio fue menor a la esperada y reportada por la literatura
cientifica revisada. Este estudio aporto a esta investigacion fundamentos tedricos para la
discusion de los resultados.

Por su parte, Revollo y col. (2019), realizaron un estudio descriptivo de corte
transversal, con el objetivo general de determinar los trastornos de la voz y los factores
de riesgo asociados en los docentes de la Universidad del Magdalena (Colombia), en el
periodo académico 2017-2018. La muestra estuvo compuesta por 236 docentes,
utilizando como instrumento el indice de incapacidad vocall0 (VHI-10), mas un

cuestionario donde fueron recolectados datos sobre sexo, edad estrato, programa



académico, afios de trabajo, horas de clase, niimero de alumnos por salén, toma de licor,
tabaquismo diagndstico de reflujo gastroesofdgico. Por otra parte, los docentes con
indices HIV-10, mayores o iguales a 11, fueron valorados en consulta bajo
nasofibrolaringoscopia por sus resultados. Se reportan resultados donde el 20% de la
muestra presentd incapacidad vocal. Los resultados presentan significancia estadistica
entre la incapacidad vocal y el diagndstico médico de reflujo. En referencia a los
resultados de la evaluacion nasofibrolaringoscopia, se hallé que el 54% de las unidades
de informacién, presentan actividad supragldtica anormal. El estudio concluye que
independiente de las condiciones particulares de la actividad de ensefianza, la enfermedad
por reflujo gastroesofdgico mostré estar asociada a incapacidad vocal. Esta investigacion

aport6 aspectos metodoldgicos de importancia para la presente investigacion.

Asimismo, es de resaltar la importancia de los aportes de los estudios realizados por
Barreto y col. (2011), Cantor y col. (2015), Behlau y col. (2012), Van Houter y col.
(2011), Korm y col. (2018), Herrera y col. (2018), entre otros, en los cuales reportan
evidencias desordenes vocales en docentes tanto de educacién primaria como
universitaria. Asimismo, coinciden de forma sustancial en afirmar que las condiciones
del trabajo de los docentes, pueden producir malestar y una gran variedad de

padecimientos que se reflejan en la salud fisica y mental del profesorado.

En referencia al estudio, permite inferir que los problemas relacionados a trastornos

de voz y estan asociados a indicadores de afectacion de la salud.

El estudio se presenta como un interesante tema de andlisis dentro del campo de
calidad de vida laboral de los docentes universitarios a nivel nacional, donde hasta el

momento no existen datos suficientes de investigacion.



Con el propésito de identificar criterios conceptuales y seménticos de la investigacion,

se presentan a continuacion las siguientes definiciones.

1.2 Conceptualizacion

e Afectacidon vocal

Partiendo de la definicién de problemas de voz, para autores como Agostini y col. (2013),
“es un fendémeno multidimensional que por lo general incluye una autopercepcion de la
reduccién del bienestar fisico, emocional, social y profesional. En una comparacién de
las diferentes ocupaciones, segun resultados de Estados Unidos y Suiza, ser cantante es
la ocupacién con mayor riesgo para un trastorno de voz, seguido de trabajadores sociales,
profesores, abogados, sacerdotes, operadores telefonicos, agentes de viajes y trabajadores

de la salud, (Roy y col, 2005)”.

Por su parte, Montero y Herrera (2003) sefialan que “Es lo que se conoce como estrés.
Los problemas vocales mds frecuentes son las disfonias de tipo funcional, seguidas de
otras de origen orgdnico como poélipos y nédulos, y afectan principalmente a profesionales
que hacen un uso prolongado de la voz durante su ejercicio laboral, como los profesores

o los locutores™.

En este punto del discurso, se trae a referencia que algunos autores asumen el término

de voz profesional, debido a que es usada como herramienta principal de trabajo.



Es asi que Bustos (2003), la define como:

La voz profesional es el resultado del esfuerzo fisico de unos 6rganos, pero
regulados por un tiempo, un ritmo y las caracteristicas impuestas por la situacion
emotiva y mental que vive la persona, utilizando las técnicas respiratorias y
vocales adecuadas, de manera que responda satisfactoriamente y resuelva de
modo correcto la situacién vocal que presente el auditorio en sus diferentes

modalidades.

Para el caso especifico de este articulo, los docentes universitarios dentro del proceso
de Ensefianza - Aprendizaje presentan un uso frecuente de la voz como medio para
transmitir el conocimiento. En consecuencia, esto conlleva a la posibilidad de que se
presenten en ellos multiples afecciones que muchas veces bien por desconocimiento no
se cuidan adecuadamente.

Es por ello, que en el actual articulo se pretende hacer la revision de la informacién
posible y existente para sefializar una clasificacion completa de factores de riesgo a los

que estan expuestos los docentes.

1.3 Factores de Riesgo

De acuerdo a Paternina (2014), refiriéndose inicialmente a los tipos de factores de riesgo
que tienen lugar en los docentes, es necesario clasificarlos por medio de una revision de

literatura y asi poder realizar un andlisis mas detallado y completo.
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Siguiendo estos planteamientos se inicia el andlisis con Preciado y Calzada (2005),
quienes lo clasifican en tres tipos de factores de riesgos de la voz en los docentes;
“Factores de riesgo de tipo fisico como los cambios de temperatura, los espacios abiertos
con mala acustica y los niveles de ruido; factores quimicos relacionados con el nivel de
polvo y tiza, y factores socio-profesionales asociados con la fonacién durante un tiempo

prolongado™.

Por su parte Barreto (2011), opina que los factores predisponentes de una alteracion
vocal parten de habitos vocales inadecuados como, iniciacion fuerte de habla, voz alta,
carraspeo, falta de hidratacién y respiracion alterada; y las condiciones ambientales
ocupacionales desfavorables tales como, presencia de ruido, contaminantes Yy

temperatura.

Se pudo encontrar en la literatura que autores como Parello (1984), plantean que
existen factores que influyen en afeccion de la voz: “factores externos como el humo de
cigarrillo, cambios de temperatura, que es muy palpable en esta Region del Caribe ya que
en muchos casos vamos del calor del ambiente a un salén con aire acondicionado, y forzar
la voz en ambientes ruidosos. Factores internos que hacen referencia a los habitos del
profesional y las enfermedades que presentan que repercuten directamente en la voz”.
Factores funcionales como hablar por un tiempo prolongado, fuerte y rapido, también

tienen su efecto en la voz (Paternina,2014).

Asimismo, la literatura refiere que como principales enemigos de la voz se detectaron

los siguientes factores: en primera instancia las condiciones de ventilacion, humedad y
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temperatura; como segundo aspecto el ruido y por dltimo la propia tarea docente la cual

puede ser en esencia la base de los problemas de fonacion. (Olatz, 2013, p 12.)

Finalizando esta interpretacion sobre los tipos de riesgos se encontrd que:

Los factores de riesgo individuales también deben tenerse en cuenta, debido a que
hacen mas vulnerables, en este caso, al colectivo de trabajadores y trabajadoras
del sector de la ensefianza privada y pueden ser malos hédbitos como por ejemplo
exceso de consumo de alcohol, tabaco y una mala alimentacién (Federacion

Estatal de Ensefianza de CCOQ, 2009, p 31.).

Al contrastar y analizar las diferentes posiciones sobre los tipos de riesgos a los que
estdn expuestos los docentes, un gran nimero coinciden en los mismos planteamientos,
pero se es coincidente a los efectos de este estudio a la posicion preconizada por Preciado
y Calzada (2008), donde se asumen como factores de riesgo a la voz de los docentes tres

tipos:

e Factores de riesgo fisicos asociados a las condiciones del ambiente, (Disconfort
acustico, Disconfort térmico).

e Factores socio-profesionales asociados a los tiempos de fonacion. (Carga horaria,
Antigiiedad como docente, Numero de alumnos por aula).

e Factores individuales asociados a caracteristicas personales como habitos téxicos en

los docentes, (Genero, Edad).
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Para efectos de esta investigacion fueron operacionalizadas las dimensiones del

estudio de acuerdo al siguiente cuadro:

Tabla 1. Operacionalizacion de las dimensiones en estudio

Variable Dimension Indicador
Afectacion Vocal Indice de -Funcional
incapacidad vocal | -Fisico
-Emocional
Factores de Riesgo Tipos de factores | -Ambientales
de Riesgo -Socio-profesionales
-Individuales

Fuente: Datos obtenidos de operalizacién de variables.
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Metodologia

La investigacion se enmarca en el paradigma positivista cuantitativo, de tipo descriptivo
y diseflo no experimental, transeccional, de campo, siguiendo la clasificacion de Pelekais

y colaboradores (2017).

La poblacion de estudio estuvo delimitada a 46 docentes de planta de la Facultad de
Educacién, Arte y Cultura de la Universidad Nacional de Loja de la Republica del
Ecuador. El rango de edad de las unidades de informacién es de 25 a los 61 afios.

Estadisticamente la poblacion se considera finita.

Por su parte, los criterios de inclusion de la muestra quedaron definidos a todos los
profesores activos de planta y pertenecientes a la Facultad de Educacion, Arte y Cultura
de la Universidad Nacional de Loja. La técnica de muestreo aplicada fue no probabilistica,
intencional y quedd6 constituida por 46 unidades de informacién, clasificadas en por
género femenino, a quienes se les aplicé el cuestionario HIV-10 y complementado con el

de percepcion de riesgos.

2.1 Procedimiento

Técnica e instrumentos de recoleccién que fueron utilizados un formulario donde se pedia
de forma voluntaria y previa autorizacion los datos de género, edad, antigiiedad docente,

cantidad de alumnos por aula, percepcion de disconfort térmico y acustico.

Al cuestionario anterior se le insertd el instrumento conocido como el indice de

incapacidad vocal 10 (Voice Handicap Index VHI-10). El VHI-10 clasifica la incapacidad
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vocal en leve (10 puntos o menos), moderada (11 a 20 puntos), severa (21 a 30 puntos) y

grave (31 a 40 puntos).

El instrumento fue validado a través de diez (10) expertos y la confiabilidad,

determinada a través del coeficiente de Alpha Cronbrach, fue r=0,933

2.2 Analisis estadistico

Se utiliz6 el programa para ciencias sociales SPSS 24 (IBM, EE. UU) para el

procesamiento de datos.
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Analisis y discusion de resultados

3.1 Factores demograficos

El rango de edad de las unidades de informacién es de 25 a los 61 afios, discriminados en
los rangos de 25 a 35 afios, 3 personas (6.5%), de 36 a 46 afios, 8 personas (17.4%), de

47 a 60 afios, 31 personas (67.4%) y mayor a 61 afos, 4 personas (8.7%), Tabla.2.

Tabla 2. Resultados de los Factores demograficos

Indicador Categoria Frecuencia %
Femenino 30 62.2
Género
Masculino 16 34.8
< 35 afios 3 6.5
Edad 36 a 46 afios 8 17.4
47 a 60 afios 31 67.4
>61 4 8.7
<7 aios 15 32.6
8 a 20 afios 11 23.9
Antigiiedad | 21 a 30 afios 19 41.3
>31 2.2
1

Carga Horaria <40 horas 2 4.3
>40 horas 44 95.7

Alumnos por <25 0 0
aula >25 46 100

Fuente: Direccién de Talento Humano de la Universidad Nacional de Loja
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3.2 Anadlisis descriptivo de las sub-escalas (funcional, fisico, emocional) que

conforman EL VHI-10.

En la Grafica 1, se observoé en los docentes un grado de incapacidad de la voz moderada
(Puntuacién total promedio de 19.5), centrada en la capacidad fisica (32.63%), y de la
propia funcién vocal (28.26%). Concedieron niveles de percepcion de menor importancia

a las emociones que provocan las disfonias en la clasificacion de leve y moderado (50%).

Grifica 1. Indice de incapacidad vocal

Indice de Incapacidad Vocal

. Nunce love Moderado Severo . Grave

Fuente: Resultados de la aplicacion del cuestionario en docentes de la Universidad Nacional de Loja.

A la luz de estos resultados estos son coincidentes reportados por informaron a escalas
de VHI-10, dentro de los rangos de normalidad, con mayor afectacion en la capacidad
fisica y de la propia funcion vocal (Dominguez y col, 2019). Asimismo, estos resultados
estdn en concordancia con los reportados por Salas y Otero (2004), que también
obtuvieron niveles normales en su muestra aplicando como instrumento el VHI (Salas y

col, 2004; Otero, 2014).
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Al analizar las acciones de mayor incidencia en la subescala fisica, las unidades de
informacién hicieron mayor referencia a (F=50.0%) dentro del rango grave, lo que se
infiere que tienen que tensar la garganta para producir voz. Por lo otra parte, se reporta
para este mismo subfactor, perciben molestias la claridad de la voz, siendo ésta valorada
como impredeciblemente moderada (F=45.7%), y en un (F=34.8%), en nivel moderado

interpretdndose de cdmo la gente percibe la calidad de su voz.

En este mismo nivel de discurso, la subescala funcional valora como la afectacion de
la calidad de voz afecta la posibilidad de que sea entendida en sitios muy ruidosos, el
factor de mayor valoracion se ubica en un nivel grave del (F=28.3%) seguido de

percepcion de severidad con una (F=39.1%).

Finalmente, en el subfactor emocional, los informantes destacaron el sentirse
severamente molestos con la voz (F=10.9 %), o percibir minusvalia con su nivel de voz
en una (F=26.1%). Asimismo, las menores frecuencias de valoracién en la escala de
nunca en una (F=39.1%) y (F=43.5%), de lo que se infiere que los procesos emocionales

no tienen afectaciones en la voz, que como se presentan en la tabla 3.

Estos hallazgos coinciden con los reportados donde se informa que los docentes son
pocos propensos a sentir minusvalia por su voz actual (Dominguez y col, 2019).
Asimismo, son coincidentes a los informados por Fernandez (2014), existen diferencias
individuales, pero, en general, este dato corresponderia a un valor cercano a la posibilidad

de respuesta “moderado”, coincidente con lo aqui presentado (Ferndndez y col, 2014).
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Tabla 3. Resultados indices de incapacidad vocal (VHI-10)

Indicador Distribucién de frecuencia Estadisticos
Grave Severo Moderado Leve Nunca Suma Prom. Desv. Med.
Rango: Rango: Rango: Rango: Arit. Est.
(>31-40) (> 21-30) (>11-20) (1<10) 0)
Funcional 11.32 24.36 28.26 24.34 11.74 458.0 1.92 1.05 1.99
Fisico 16.67 31.13 32.63 15.23 4.33 332.0 2.50 0.89 2.40
Emocional - 8.7 25.0 25.0 413 93.0 1.00 1.02 1.02

Fuente: Resultados de la aplicacion del Test en docentes de la Universidad Nacional de Loja.

3.3 Analisis descriptivo de los factores de riesgo

La aplicacion del instrumento disefiado para la determinacion de los factores de riesgo,
adaptado al contexto de los docentes universitarios objeto de este estudio, permitié

mostrar los siguientes resultados.

Los resultados se agruparon en un cuadro tabla 4, de dimensiones en funcién de las
sumatorias obtenidas y el tipo de respuesta dicotémica. Como se refiri¢ anteriormente, la
dimension factores de riesgo se operacionalizaron a través de los indicadores disconfort

acustico y térmico, cantidad de alumnos y antigiiedad docente.

Tabla 4. Resultados Indicador Riesgo Ambientales

Indicador Inexistente Existente
Disconfort Acustico 8.7% 91.3 %
Disconfort Térmico 82.6 % 17.4 %

Fuente: Resultados de la aplicacién del Test en docentes de la Universidad Nacional de Loja.

Por otra parte, se reportan que un 91.3%, refieren percibir un disconfort actsticol.
Estos resultados se relacionan con lo preconizado por quien relaciona el disconfort
acustico con incrementar la carga adicional vocal, provocada por esfuerzos que pueden

llegar a producir fatiga vocal (Paternina, 2017).
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A otro nivel, se reportan un 82,6 %, no percibe disconformidad térmica, de lo que se
infiere las no existencias de agentes como temperaturas no adecuadas, falta de humedad
en el ambiente, escasa ventilacion, asociado a afectaciones en la que causa irritacion en
las mucosas por no hidratacién, siguiendo lo documentado por la Secretaria de Politica

de la (UGT, p.13, 2009).

Tabla S. Factores de riesgo Socio-profesionales
Indicador Categoria | Frecuencia %
<
Numero de 24 0 0
alumnos
25> 46 100
Carga <40 horas 2 4.3
horaria
docente >40 horas 44 95.7
<7 afios 15 32.6
8220 11 23.9
Antigiiedad anos
docente
21230 19 413
afios
>31 afios 1 2.2

Fuente: Resultados de la aplicacion del Test en docentes de la
Universidad Nacional de Loja.

Por otra parte, los factores socio-profesionales, constituidos por los indicadores nimero de

alumnos, carga horaria docente y antigiiedad docente se detallan en la tabla 5.

De acuerdo a los resultados, el 100% de los encuestados manejan salones de clases con mas
de 26 alumnos. Resultados que son coincidentes con los reportados por Ferndndez (2014) quien
afirma que entre mayor sea el nimero de alumnos por salén de clase existe una relacién directa y

positiva en el nivel de afectacion vocal de los docentes (Ferndndez y col, 2014).

Enreferencia a la carga horaria docente, el 95.7 %, informa trabajar mds de 40 horas semanales

dentro de la universidad, mientras que un 4.3% estar por debajo del rango de las 40 horas
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semanales. Ademas, se afirma que en los docentes que superan las 20 horas de clase a la semana,
no es existen evidencias estadisticas de empeoramiento en la afectacion de la voz, a medida que
avanza la semana y mds cuando la poblacién es sana, como es el caso de la muestra de este estudio

(Fernandez y col, 2014).

La antigiiedad docente, el 41.3%, se encuentra en el rango de 21 a 30 afios de servicio, seguido
de un 32.6%, quienes encuentra entre los 1 y 7 afos, el 23.9%, entre los 8 a 20 afios y solo un
2.2% pasan de los 31 afios de antigiiedad. De acuerdo a estos resultados, se puede considerar que
la muestra es una poblacién madura, pero se es coincidente con lo afirmado por cuando afirma
que no existen suficientes evidencias para asociar las afectaciones de la voz en docentes asociadas
a la antigiiedad, cuando no se ha tenido vigilancia epidemioldgica de las autoridades y falta de
apoyo de los centros académicos en la preservacion de factores de riesgos vocales y menos sobre

la agudizacion y propension a patologias asociadas al mal uso de la voz (Paternina, 2014).

3.4 Estadistica inferencial correlacional

Para calcular la correlacion entre las dimensiones afectacion vocal y factores de riesgo, se aplico

el coeficiente de Pearson, obteniéndose una correlacion positiva de 0.435, de magnitud moderada,

pero correlacidn significativa en el nivel 0,01 (2 colas) segtn la interpretacion de correlacién de

Sierra (1999). Tabla 6.

Tabla 6. Interpretacion de los indices de correlacion

Rango Interpretacion

>0.70 Correlacién muy fuerte.
>0.50 - <0.70 Correlacion sustancial.
>0.30 - <0.50 Correlacion moderada.
>0.10 - <0.30 Correlacion baja (débil)
>0.00 - <0.10 Correlacién despreciable

Fuente: Sierra (1999)
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De igual manera, se estableci6 la correlacion entre la afectacion de voz y las dimensiones del
riesgo. Los resultados de este objetivo son presentados en la tabla 7. La magnitud fue “débil” para

los factores ambientales individuales y “moderada” para los socio-profesionales.

Tabla 7. Correlacion entre la afectacion de voz y los indicadores de la
dimension factores de riesgo

Variable Ambientales Individuales Socio-profesionales

Afectaciones de Voz 0.034 0.238 0.456

*% La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2colas).

Fuente: Resultados de la aplicacion del Test en docentes de la Universidad Nacional de Loja.

Por otra parte, se determind la correlacién entre factores de riesgo y los factores incidentes en
las afectaciones de voz. Los resultados, presentados en la tabla 8, establecen que si existe una
correlacién de direccion positiva, con cada uno de los indicadores de la dimensién factores de
riesgo. Las mayores magnitudes se localizaron en aspectos funcionales (0.480), explicada por el

riesgo “moderado” existente hacia las capacidades funcionales de la voz del individuo.

Tabla 8. Correlaciéon entre los factores de riesgo y los indicadores de la
dimension afectacion de voz

Variable Funcional Fisico Emocionales

Factores de riesgo 0.480™ 0.349" 0.305"

#% La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2colas).
* La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2colas).

Fuente: Resultados de la aplicacién del Test en docentes de la Universidad Nacional de Loja.

Adicionalmente, se calcul6 la correlacion entre los factores de riesgo que conforman el
instrumento de medicidn, los cuales se presentan en la Tabla 9. Puede destacarse la correlacion

positiva “muy débil”, entre todos los tipos de riesgo.
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Por otra parte, se estableci6 correlacion entre las afectaciones de voz y los factores individuales
(Género, Edad), siendo esta una correlacion de direccidn inversa para el género (-0.007) y de
magnitud “débil” y para el caso de la edad la direccion es positiva pero igualmente de magnitud

débil.

A nivel de discusién, (Paternina, 2014), afirma que los riesgos socio-profesionales también
llamados laborales o funcionales, estdn relacionados con el uso adecuado del habla en la propia
actividad del docente o dicho de otra forma cémo el docente realiza su actividad vocal inadecuada
en el aula de clases sin pensar en las consecuencias futuras que esto puede ocasionar en lo

individual.
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Conclusiones

Como se ha visto en el transcurso de la investigacion, la profesion de docente universitario
conlleva una serie de riesgos de seguridad y salud laboral, con un mayor o menor impacto, en
especial como se perciben determinados factores predictivos ya sea de caricter individual o

derivados de las condiciones ambientales.

Los hallazgos del presente estudio permiten establecer algunas consideraciones finales. En
primer lugar, se puede decir que los docentes universitarios perciben de manera moderada las
afectaciones de la voz, siendo las mds sensibles los factores fisicos y funcionales. En cuanto a los
riesgos la percepcién sobre los factores ambientales especificamente la disconformidad térmica
es la mas sensible al grupo de docentes universitarios en estudio, se infiere que puede estar
asociado a la falta de condiciones apropiadas de temperatura en las aulas y que no impliquen

deterioro en la salud, ni limitaciones en la eficiencia de los docentes.

En cuanto a los andlisis correlacionales, se concluye que, si hay relacién entre las afectaciones
de la voz y los factores de riesgo, de magnitud “moderada” y una direccion positiva. Ante este
panorama, las afectaciones de la voz podrian apreciarse como la consecuencia de los factores de

riesgo en especial de los elementos socio-profesionales y ambientales.

Asimismo, se determino una correlacién “moderada” entre las afectaciones de voz y los

factores de riesgo, en especial en lo funcional, fisico y emocional.

También se establecid, la existencia de relacién entre la afectacién de la voz y los factores
socio-profesionales, en el caso de la carga horaria y la antigiiedad docente, ambas tienen una
direccion positiva, siendo la magnitud “moderada”, para la antigiiedad docente y “débil” para la
carga horaria docente. No se establece correlacion para el elemento nimero de alumnos por ser

una constante.



24

En cuanto a los andlisis correlacionales se concluye que si hay una relacién entre la afectacion
de la voz y los factores de riesgo de magnitud “moderada” y con una direccion positiva. Ante este
panorama, las percepciones sobre la afectaciéon de la voz podrian apreciarse como una
consecuencia de los factores de riesgo analizados y que, en cierta medida, debe afrontarse con el
desarrollo de programas de formacién en el uso de la voz, asi como establecer a nivel de
planificacién docente tomar en cuenta factores de riesgo como la sobrecarga de trabajo, normar
el niimero de estudiantes por salén para evitar la masificacion, planificacion de las jornadas de

trabajo tomando en cuenta las pausas activas de la voz.
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Recomendaciones

De las conclusiones arribadas en este este estudio, se recomienda a la institucion universitaria
implantar un Programa Preventivo de Salud e Higiene de la voz, previendo las posibles
afectaciones que no son percibidas por los docentes al momento de este estudio como graves,
pero por su tendencia al paso de una mayor antigiledad puede estar transformdndose en una

enfermedad de origen ocupacional.

La institucion universitaria debe iniciar un estudio de evaluacidn acusticas de los salones de

clases, asi como valorar las caracteristicas de confort térmico.

Finalmente, se recomienda para préximas investigaciones, abordar las variables contrastando
técnicas de estudio de tipo objetivo y subjetivo, lo que pueda aportar a través de sus resultados

valoraciones mucho mds aproximadas de la problematica en cuestion.
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Anexos

Anexo 1: Certificado de aprobacion del tutor

CERTIFICADO DE APROBACION DEL TUTOR

Quito, 05 de marzo 2020

Yo, Dra. Verénica Salazar con cédula de identidad No. 1716135320, en calidad de Tutor
de Trabajo de Titulacién, CERTIFICO que he dirigido el desarrollo del Trabajo de
Titulacién previo a la obtencién del grado académico de Especialista en Salud y
Seguridad Ocupacional con mencion en Salud Ocupacional, titulado, la misma que retine
los requerimientos de orden tedrico, metodoldgico, razén por la cual autorizo su

presentacion para el tramite legal correspondiente.
Afectacion vocal en el personal docente de planta de la Facultad de Educacion, Arte y

Cultura de la Universidad Nacional de Loja, cuyo autor es Thalia Fernanda Gualan Torres

con numero de cédula 1104872963,

/ l([/////l/ /

Dra. Verénica Salazar Msc.
Tutor de trabajo de titulacion
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Anexo 2: Cuestionario de Factores Demograficos

UIDE

ENCUESTA APLICADA A LOS DOCENTES DE LA FACULTAD DE LA
EDUCACION, ARTE Y CULTURA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA.

La siguiente encuesta tiene la finalidad de detallar la percepcién de disfuncién vocal en los
docentes. Su aporte es de vital importancia para el desarrollo de esta investigacién. El mismo
fue elaborado tomando en cuenta el cuadro operacional respondiendo a variables,

dimensiones e indicadores.

FACTORES DE RIESGO
Ambientales Disconfort Acustico Si / No
Disconfort Térmico Si / No
Género Mascul.mo
Femenino
25 a 35 afios
Edad 36 a 46 afios
47 a 60 afos
> 61 afios
o Cantidad de alumnos <24
Organizacionales
>25
<
Carga horaria docente 40 horas
> 40 horas
<7 afos
Antigiiedad docente 8 a 20 afios
21 a 30 afios
> 31 afios
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Anexo 3: Cuestionario Estandarizado de Indice de Incapacidad Vocal VHI-10

casi algunas | casi
nunca veces | siempre
1 2 3

Nunca Siempre

Indice de Incapacidad Vocal VHI -10 4

La gente me oye con dificultad debido al uso de mi voz

La gente no me entiende en sitios ruidosos

Mis problemas con la voz altera mi vida personal y
social

Me siento desplazado de las conversaciones por mi voz

Mi problema con la voz afecta el rendimiento laboral

Siento que necesito tensar la garganta para producir la
voz

La claridad de mi voz es impredecible

Mi voz actual me molesta

Mi voz me hace sentir cierta minusvalia

La gente me pregunta: ;Qué te pasa con la voz?




