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Opiate substitution Introduction: A large number of people around the world struggle daily to become free of their
treatment; addiction to illegal psychoactive substances. In order to create an atmosphere of improved
Voice; supervision, established communication and improved quality of life for drug addicts, centers
Acoustic analysis have been set up to provide methadone as a substitute.

Objective: The aim of the research was to assess the vocal features of drug addicts on metha-
done therapy via subjective and objective parameters, to ascertain if vocal damage has occurred
and to determine whether subjective and objective acoustic vocal parameters are related, and
how.

Methods: The research included 34 adults of both genders who were undergoing methadone
treatment. A subjective vocal evaluation assessed voice pitch and clarity, while the subjective
acoustic analysis utilized the Roughness-Breathiness-Hoarseness scale of roughness-breathiness-
-hoarseness. Objective acoustic analysis was conducted after recording and analyzing an
uninterrupted vocal /a/ of at least three seconds duration, using the ‘‘GllotisController’’
software.

Results: The subjective acoustic analysis using the Roughness-Breathiness-Hoarseness scale
showed pathological values in 52.9% male and 47% female participants. The average values of
the roughness-breathiness-hoarseness for the entire sample were 0.91, 0.38 and 0.50, respecti-
vely. Lower roughness was associated with a higher fundamental frequency (fo) and lower jitter
and shimmer values (p <0.05). There was a statistically significant correlation between breathi-
ness, jitter (p<0.01) and shimmer (p <0.05), and between hoarseness and jitter (p<0.01).
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Conclusion: A statistically significant correlation was found between the two subjective vocal
assessments, voice clarity and pitch, and Roughness-Breathiness-Hoarseness scale, and the
parameters of the objective acoustic vocal assessment.

© 2017 Associacdo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial. Published
by Elsevier Editora Ltda. This is an open access article under the CC BY license (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).

Avaliacdo da voz de drogaditos em terapia com metadona através da escala de
rugosidade, soprosidade e aspereza, e parametros acusticos objetivos

Resumo

Introdugdo: Um grande nimero de pessoas em todo o mundo luta diariamente para livrar-se de
seu vicio em substancias psicoativas ilegais. Com o objetivo de criar uma atmosfera de super-
visao melhorada, comunicacao estabelecida e melhora da qualidade de vida para drogaditos,
foram criados centros que fornecem a substancia substitutiva metadona.

Objetivo: Avaliar a voz de drogaditos que recebem terapia com metadona através de parame-
tros subjetivos e objetivos, para determinar o eventual dano a voz, bem como determinar se
os parametros vocais acusticos subjetivos e objetivos estao interligados e como isso ocorre.
Método: A pesquisa incluiu 34 participantes, usuarios de terapia com metadona, de ambos
os sexos. A avaliacao vocal subjetiva consistiu na avaliacao do tom (pitch) e clareza da voz,
enquanto a analise acUstica subjetiva consistiu no uso da escala RSA, de rugosidade, soprosidade
e aspereza. A analise acUstica objetiva foi realizada apds a gravacéo e analise da vocalizacao
ininterrupta de /a/ com duracao de no minimo trés segundos, com o software GllotisController.
Resultados: A analise acUstica subjetiva utilizando a escala RSA mostrou valores patologicos
em 52,9% de homens e 47% em mulheres. Os valores médios dos parametros rugosidade, sopro-
sidade e aspereza para toda a amostra foram 0,91, 0,38 e 0,50, respectivamente. O parametro
rugosidade mais baixo esteve associado a valores mais altos de frequéncia fundamental (f0)
e menor jitter e o shimmer (p <0,05). Entre o parametro soprosidade e o jitter (p <0,01) e
o shimmer (p <0,05) houve uma correlacao estatisticamente significante, bem como entre o
parametro aspereza e o jitter (p <0,01).

Concluséo: Foiencontrada uma correlacao estatisticamente significante entre a avaliacao vocal
subjetiva da clareza e do tom (pitch) da voz e os parametros da avaliacao vocal acUstica
objetiva, bem como os parametros da analise vocal acUstica subjetiva utilizando a escala de
rugosidade, soprosidade e aspereza e os parametros acusticos objetivos.

© 2017 Associacdo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial. Publicado
por Elsevier Editora Ltda. Este & um artigo Open Access sob uma licenca CC BY (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).

Introducao A metadona é um opioide sintético lipofilico e altamente
ligado a proteinas com efeito agonista. Tem biodisponibili-
Um grande nimero de pessoas em todo o mundo luta diaria- dade oral de 50% a 80% e meia-vida de 72 horas. O interesse

mente para livrar-se de seu vicio em substancias psicoativas
ilegais. E essencial fazer uma distincdo entre os termos vicio
“*fisico’’ e ‘‘psicologico’’. Os sinais de dependéncia fisica
sdo: manifestacdao de sintomas de abstinéncia durante o
uso reduzido ou descontinuado da substancia, bem como a
manifestacao de tolerancia devido ao uso continuo. O vicio
psicoldgico é caracterizado por um desejo persistente, oni-
presente e poderoso pelo uso repetido da substancia, sem a
manifestacdo de dependéncia fisica.’

Uma forma especial de tratamento médico que confronta
de maneira auténtica o problema do vicio em opiaceos é
denominada terapia substitutiva. Com o objetivo de criar
uma atmosfera de supervisao melhorada, comunicacao esta-
belecida e melhoria da qualidade de vida para drogaditos,
foram criados os centros que fornecem a substancia substi-
tutiva metadona.

pela metadona tem aumentado em relacao a seu uso na
dor neuropatica, bem como na tolerancia aos opioides e
hiperalgesia induzida por opioides.? A metadona é um medi-
camento altamente eficaz para o vicio em opioides e tem
sido observado que o tratamento de manutencao com meta-
dona melhora o estado de salide e promove o0 acesso aos
cuidados de salide entre usuarios de drogas.?

O cortex orbitofrontal medial faz parte do sistema
limbico e é uma regiao funcionalmente heterogénea que
envolve comportamentos adaptativos complexos: expressao
vocal de raiva, medo, nojo, felicidade, tristeza e surpresa.*
Suas atividades foram observadas em viciados em cocaina.
O cortex orbitofrontal medial e o giro cingulado frontal
sao regides importantes no processo de desenvolvimento de
dependéncia; assim como o nlcleo caudado direito e o cere-
belo direito para os usuarios reincidentes de heroina.> O uso
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simultaneo de nicotina e alcool pode ser devido ao efeito
sobre o sistema de dopamina mesolimbica que reforca e
recompensa todos os comportamentos e cada um tem uma
tolerancia para o outro, o que, combinado com fatores gené-
ticos comuns, leva a uma predisposicao ao vicio.®

Método

A pesquisa foi feita de acordo com as leis estaduais. A
aprovacao do comité de ética nao foi necessaria quando
o estudo foi feito. A pesquisa incluiu 34 participantes
(17 mulheres e 17 homens), usuarios de terapia com meta-
dona. Um questionario foi usado para coletar dados gerais,
informacdes sobre a duracdo da terapia com metadona,
qual a droga ilicita consumida e como era consumida e
quais as dificuldades vocais experimentadas. Uma avaliacao
vocal subjetiva incluiu dois grupos de parametros: pri-
meiro, a avaliacao do tom (pitch) e a clareza da voz; em
segundo lugar, a analise acUstica subjetiva com a escala RSA
(Rugosidade-Soprosidade-Aspereza). Os participantes leram
numeros de 1 a 10 e a analise foi feita por dois especialistas
(fonoaudiologista e logopedista). A analise acUstica objetiva
foi feita apds a gravacao e analise da vocalizacdo ininter-
rupta do / a / com duracdo minima de trés segundos com
o software GllotisController.” O microfone Shure PG48-XLR-
-B foi usado para a gravagao. Os parametros de frequéncia
basica foram analisados - fO0, jitter e shimmer. O pacote
estatistico IBM SPSS 20.0 foi usado para a analise estatistica
dos dados.

O objetivo da pesquisa foi avaliar a voz dos drogaditos
que recebiam terapia com metadona através de parametros
subjetivos e objetivos, para determinar o eventual dano a
voz, se presente, bem como determinar se os parametros
vocais acusticos subjetivos e objetivos estao interligados e
como isso ocorre.

Resultados

A média dos 34 participantes foi pouco mais de 35,5 anos.
A maioria dos participantes recebeu terapia com metadona
por mais de 18 meses e apenas um participante recebeu
terapia com metadona por 12-18 meses, enquanto dois par-
ticipantes receberam terapia por seis a 12 meses. Nenhum
participante recebeu a terapia por menos de seis meses.

A maioria da amostra relatou nao ter dificuldades ante-
riores com a voz (82,4%); 2,9% dos participantes tiveram
dificuldades vocais, enquanto 14,7% dos participantes tive-
ram dificuldades vocais ocasionalmente.

De acordo com a avaliacao subjetiva do pitch vocal,
38,2% da amostra apresentavam pitch apropriado, 5,9%
apresentaram pitch elevado, enquanto 55,9% apresentavam
pitch vocal baixo. Em relacado a avaliacao subjetiva da cla-
reza vocal, 52,9% dos participantes tinham uma voz clara,
enquanto 47,1% mostravam a presenca de fendmenos psi-
coacusticos patologicos na sua voz. Esses fenomenos foram
analisados com analise acUstica subjetiva - a escala RSA - e
demonstraram valores patologicos em nove (52,9%) homens
e oito (47%) mulheres participantes. Os valores médios dos
parametros RSA para toda a amostra foram 0,91, 0,38 e 0,50
para os parametros R, S e A, respectivamente.

A analise acustica objetiva da frequéncia fundamental
mostrou que as frequéncias médias dos participantes de
ambos os sexos correspondem as normas. Um teste t de
amostras independentes determinou uma diferenca estatis-
ticamente significante em relacdo as frequéncias, o que é
esperado como um traco especifico de género.

Os valores dos parametros de jitter nao se desviaram das
normas estabelecidas, ou seja, os valores médios estavam
dentro dos valores normais para participantes de ambos os
sexos. Os valores médios do parametro de shimmer estavam
dentro dos limites normais nos homens e patologicos nas
mulheres (2,69 & 2,98; valor patologico > 2,5%).

O coeficiente de correlacao de Pearson mostrou uma
correlacdao estatisticamente significante entre a avaliacao
do pitch vocal subjetivo e o parametro f0. Uma voz
avaliada subjetivamente como tendo um pitch mais alto
correlaciona-se com uma maior frequéncia na analise acUs-
tica objetiva da voz. Uma correlacdo estatisticamente
significante foi encontrada entre a avaliacao subjetiva da
clareza da voz e os parametros jitter e shimmer (p < 0,01
para ambos). Quanto mais fenémenos psicoacUsticos pato-
logicos presentes na voz, maiores os parametros jitter e
shimmer.

O coeficiente de correlacao de Spearman forneceu
resultados que sugeriram uma correlacao estatisticamente
significante entre a avaliacao subjetiva da voz e a rugosidade
vocal (parametro R). O aumento da rugosidade foi associado
a um pitch mais baixo (p < 0,05). Uma correlacao estatisti-
camente significante foi verificada entre a avaliacao vocal
acUstica subjetiva e a soprosidade vocal (parametro S). O
aumento da soprosidade foi associado a um pitch mais baixo
(p < 0,01). Foi observada uma correlacao estatisticamente
significante entre a avaliacdo acUstica subjetiva e a aspe-
reza vocal (parametro A). Um aumento da rouquidao esta
associado a um pitch mais baixo (p < 0,01) e menor clareza
de voz.

O coeficiente de correlacao de Pearson mostrou uma
correlacdo estatisticamente significante entre a rugosidade
vocal (parametro R) e parametros de analise vocal acls-
tica objetiva. Uma menor rugosidade vocal esta associada
a valores de frequéncia (f0) mais altos e valores de jitter e
shimmer mais baixos (p < 0,05). Uma correlacao estatistica-
mente significante foi observada entre a soprosidade vocal
(parametro S) e variacoes de frequéncia de curto prazo (jit-
ter) (p < 0,01) e amplitude (shimmer) (p < 0,05). Houve
uma correlacao estatisticamente significante entre a aspe-
reza vocal (parametro A) e as variacdes de frequéncia de
curto prazo (jitter) (p < 0,01) (maior rouquidao - maiores
valores de jitter).

Discussao

O efeito positivo da terapia de substituicdo com meta-
dona resulta em uma melhor qualidade de vida social e o
desenvolvimento de padrdes de interacao interpessoais mais
saudaveis. As mudancas também sao visiveis na esfera com-
portamental, pela reducao da contravencao. Em relacao ao
abuso de substancias, as necessidades do paciente sao aten-
didas diariamente, eliminam-se comportamentos de risco
envolvidos na aquisicdo e compra de substancias ilegais. A
maioria dos usuarios de terapia com metadona é viciada
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Tabela1 Comparacao de valores dos parametros de avaliacao acUstica objetiva encontrados nos estudos de Moreira e Mirkov
& Mitrovic
Usuarios de substancias licitas e ilicitas Moreira Usuarios em terapia com metadona Mirkov & Mitrovic
NUmero de participantes 29 NUmero de participantes 34
valor médio de fo homens 136,37 Hz valor médio de fo homens 104,49 Hz
valor médio de fo mulheres 190,99 Hz valor médio de fo mulheres 167,24 Hz
Valor médio - jitter 0,33% Valor médio - jitter
Homens 0,62%
Mulheres 0,54%
Valor médio - shimmer 6,16% Valor médio - shimmer
Homens 2,86%
Mulheres 2,69%

ha muitos anos e tém dificuldades de abandonar comple-
tamente o opiaceo.?

Uma voz com caracteristicas patologicas pode ser uma
consequéncia do abuso crénico de substancias psicoativas.’
0 consumo de maconha é uma causa comum de aspereza e
rugosidade vocais e dificuldades com a mudanca de pitch.'°
Uma substancia do grupo de psicoestimulantes, a cocaina,
causa vasoconstricao, o que leva a diminuicdo do controle
vocal e a manifestacao de disfonia em seus usuarios.""'? Cer-
tos estudos sugerem uma ligacao entre uma baixa qualidade
de vida e distlrbios vocais causados pelo uso de substancias
psicoativas. De acordo com Byeon & Lee,® o uso habitual
de depressores do sistema nervoso central (alcool) causa
disfonia, enquanto o uso de tabaco, e alcool mais tabaco,
simultaneamente, aumenta o risco de disturbios laringeo e
vocal.

A revisdo da literatura mostrou que a pesquisa sobre o
topico da associagao entre caracteristicas vocais acUsticas
e a duracao da terapia com metadona prescrita ainda nao
havia sido feita.

Os exames otorrinolaringologicos de drogaditos, especi-
almente aqueles que consomem drogas por aspiracao, sao
necessarios, além de considerar todas as dificuldades que
esses dependentes de drogas podem vivenciar. A pesquisa
de Nasif Filho et al.'? verificou que os seguintes sintomas
foram observados no campo da otorrinolaringologia em dro-
gaditos em uso de cocaina e/ou crack: dor de garganta,
obstrucao nasal, rinorreia, tosse, sensacao de corpo estra-
nho na faringe (globus faringeo), hemorragias nasais, perda
do olfato e paladar. A disfonia foi encontrada em 50% dos
participantes.

O uso prolongado de substancias psicoativas resulta
em alteragcdes laringeas organicas e funcionais. Além da
inflamacdo e pseudotumores (edema de Reinke, polipos,
nodulos), lesoes malignas também podem ocorrer nas cor-
das vocais. Além disso, tabaco e alcool sdo cocancerigenos
para o desenvolvimento do cancer de laringe. Em relacao a
maconha, ha também uma associacao direta entre o habito
de fumar cannabis e o aumento do risco de cancer larin-
geo. A maconha pode causar edema vocal e, além de causar
distarbios vocais, leva a disturbios de articulacao, ritmo e
fluéncia. A cocaina, por sua vez, reduz o controle auditivo
e ocasiona abuso vocal.®"'-13

Byeon e Lee® fizeram uma pesquisa sobre participantes de
65 a 84 anos que consumiam cigarros e alcool e investigaram

sua associacdo com a ocorréncia de alteragcdes laringeas.
Os participantes apresentavam diferentes perfis educacio-
nais e profissionais. Os autores concluiram que 8,1% dos
663 participantes apresentavam doenca laringea. Além
disso, observaram mais casos de lesdes laringeas em fuman-
tes do que em nao fumantes. Por outro lado, o consumo
atual de alcool nao mostrou associacdo com doencas larin-
geas. Entretanto, o consumo simultanea de tabaco e alcool
coincidiu com uma ocorréncia significantemente maior de
disfonia e do risco de desenvolver uma lesao laringea.

Moreira et al." fizeram uma pesquisa semelhante a apre-
sentada neste artigo (tabela 1). Os participantes do seu
estudo eram usuarios de substancias psicoativas. Para a ana-
lise de voz acUstica subjetiva, a graduacao foi de 1 a 20
e os resultados foram apresentados com a escala GRBAS
(Grau-Rugosidade-Soprosidade-Astenia-Tensao). Para a ana-
lise acUstica objetiva, usou-se o software VoxMetria e os
parametros fo, jitter, shimmer e excitacdao do ruido glo-
tico foram avaliados. Eles contaram com um nimero similar
de participantes (29), enquanto o presente artigo incluiu
34. Os pesquisadores associaram a presenca de fendme-
nos psicoacusticos patologicos na voz com os fendmenos
auditivos perceptivos, bem como possiveis alteracoes orga-
nicas, especialmente em pacientes que consumiam alcool e
tabaco.

Embora nao tenham sido encontradas diferencas entre
os grupos em relacao aos parametros acUsticos objetivos,
esses autores acreditam que o aumento do jitter pode estar
associado a uma diminuicdo do controle motor dos mUscu-
los envolvidos na fonacao. O parametro shimmer pode estar
relacionado com uma diminuicdo da resisténcia glotica, a
presenca de lesao nas cordas vocais ou um contato vocal
irregular (insuficiéncia vocal). A analise subjetiva acustica
vocal da clareza de voz revelou que 47,1% dos partici-
pantes apresentavam fendomenos psicoacusticos patologicos
presentes na sua voz. Esses fendomenos foram analisados
com a escala RSA, de acordo com as recomendacées de Li
et al.”> Em 100 pacientes disfonicos, eles encontraram uma
boa concordancia interexaminador e nivel de confiabilidade
intraexaminador. As diferencas dos parametros acusticos
entre as classificacoes adjacentes nos parametros percep-
tivos (R, S, A) foram significantes (p < 0,05). Os parametros
perceptivos (R, S, A) apresentaram correlacao significante
com os parametros acusticos (jitter, shimmer e outros, com
p < 0,01). Eles concluiram que a confiabilidade do sistema
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de avaliagao perceptiva da escala RSA é boa e tem amplas
perspectivas na pratica clinica.

Ptok et al.'® investigaram a confiabilidade interexamina-
dor da avaliacao perceptiva auditiva da qualidade da voz.
A validade e a confiabilidade intraexaminadores nao foram
consideradas. Apos a leitura de um texto padrao por 78 paci-
entes, 19 estudantes de fonoaudiologia analisaram a voz dos
pacientes através da escala RSA. Os autores recomendaram
a aplicacao da escala RSA como adequada para fins clinicos.

Os resultados do presente estudo indicam a maior parte
dos parametros vocais acUsticos objetivos preservados,
especificamente fp, que se encontrou dentro da faixa de
valores normais para homens e mulheres, assim como o para-
metro jitter. As diferencas encontradas foram no shimmer,
que mostrou um valor médio patoldgico nas mulheres e um
valor médio normal nos homens.

Embora os valores de f, fossem normais tanto nos partici-
pantes do sexo masculino como nos do feminino, havia mais
participantes com pitch vocal diminuido na analise acUstica
subjetiva, enquanto os resultados da analise acustica obje-
tiva apresentavam valores mais proximos dos niveis médios
baixos, especialmente em participantes do sexo feminino.

Considerando que todos os participantes usavam varias
drogas e de varias maneiras, nao é possivel associar um tipo
especifico de droga e método de uso com os resultados das
analises vocais acUsticas subjetivas e objetivas.

Como quase metade dos participantes manifestou feno-
menos vocais patologicos psicoacusticos subjetivos, mesmo
com uma terapia duradoura com metadona (91,2% com mais
de 18 meses), nao é possivel afirmar nada sobre o papel da
metadona na estabilizacdo da funcao fonatoria em usuarios
de substancias ilicitas.

Conclusao

A analise acUstica objetiva da frequéncia fundamental da
voz em drogaditos que recebiam terapia com metadona mos-
trou que as frequéncias médias correspondem as normas e
que a diferenca estatisticamente significante nas frequén-
cias é esperada como um traco especifico de género. Foi
observado que os valores de jitter nao se desviaram dos
padroes estabelecidos, bem como os valores médios do
shimmer, que se encontravam dentro dos limites normais
nos homens, mas 0 mesmo nao ocorreu nas mulheres.

Na amostra avaliada de usuarios de metadona, quase
metade dos participantes apresentou fenémenos psico-
acusticos patoldgicos na voz e valores patologicos dos
parametros da escala RSA.

Houve uma correlacao estatisticamente significante
entre a avaliacao vocal subjetiva, tanto da clareza e do
pitch da voz quanto da escala RSA, e os parametros da
avaliacao vocal acUstica objetiva. O aumento da rugosidade
vocal (parametro R) foi associado a um pitch mais baixo,
enquanto a diminuicao da rugosidade esteve associada a
uma frequéncia mais alta (f0) e a valores de jitter e shimmer
mais baixos. Maior soprosidade (parametro S) esteve associ-
ada a pitch mais baixo e variacdes de frequéncia de curto

prazo (jitter) e amplitude (shimmer). Uma maior aspereza
vocal (parametro A) esteve associada a um pitch mais baixo
e menor clareza de voz. Na presenca de maior aspereza, os
valores de jitter também se mostraram significantemente
mais altos.
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