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Introducdo: As estratégias utilizadas pelas empresas de teleatendimento para
aumentar a produtividade dos teleatendentes podem favorecer doengas ocupacionais
que afetam o desempenho profissional." Os teleatendentes apresentam o dobro de
sintomas vocais que sujeitos com baixa demanda vocal® com possivel aumento deles
durante o dia de trabalho.® Entretanto, ndo sabemos o quanto o teleatendente modifica
suas atividades ou deixa de fazé-las em virtude da presenca desses sintomas vocais e
se eles interferem no desempenho profissional.

Obijetivo: Verificar a presenca de sintomas fonatodrios e laringo-faringeos relatados por
operadores de teleatendimento, verificar o impacto dos sintomas vocais em aspectos
da qualidade de vida e analisar a relagdo entre a ocorréncia destes com o
desempenho profissional por meio do posicionamento no quartii de desempenho
profissional, da quantidade de atendimentos e faltas.

Métodos: Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica do Centro de Estudos da Voz-CEV
(parecer n°2616/08) e realizada numa empresa com aproximadamente 400
operadores. Foram contatados os teleatendentes que trabalhavam na empresa no
minimo h& seis meses, periodo da primeira avaliacdo de desempenho para promogao
de cargo, perfazendo um total de 247. Desses 157 preencheram os questionarios de
avaliagdo e contemplaram os critérios de inclusdo, a saber: possuir avaliagdo de
desempenho disponivel no més da pesquisa e estar em atividade profissional. Foram,
assim, excluidos os que retornaram de férias, licenga médica e que nao alcangaram o
minimo de produtividade para serem classificados nos quartis de desempenho no més
da pesquisa. Caracterizacdo da populagao:139 mulheres (88,5%) e 18 homens
(11,5%), na faixa etaria 21-30 anos 91 operadores (58,0%), atuando no atendimento
ativo 99 operadores (63,1%) e no misto 58 (36,9%). Foram utilizados dois
questionarios: Questionario de Sinais e Sintomas Vocais-QSSV* que contém lista com
catorze sintomas fonatérios e laringo-faringeos que discrimina se o individuo teve o
sintoma no passado, tem no presente, com que freqiéncia e se na percepgao do
sujeito o sintoma é decorréncia do trabalho e o protocolo de auto-avaliacdo vocal,
Perfil de Participacdo e Atividade Vocal-PPAV®, validado para a lingua portuguesa.®’



Ele avalia a qualidade de vida relacionada a voz por vinte e oito questdes divididas em
cinco aspectos: auto-percepcao da severidade do problema de voz, efeito no trabalho,
efeito na comunicacao diaria, efeito na comunicagao social efeito na emogao. Outros
dois aspectos adicionais sdo: pontuacao da limitacdo de atividade (PLA) e pontuacao
de restricdo de participacao (PRP). Os dados de desempenho profissional fornecidos
pela empresa, referentes ao més da entrega dos questionarios, foram: quantidade de
atendimentos, faltas e colocagdo no quartil de desempenho profissional que varia do
primeiro quartil (melhor desempenho) ao quarto (pior desempenho). A analise
estatistica definiu nivel de significancia 0,05(5%).

Resultados: Os principais resultados estao nas tabelas de 1 a 4.

Tabela 1. Sintomas vocais, PPAV e faltas por quartil de desempenho profissional

Variaveis Média % Desvio Padréo P- valor
Sintomas e Quartil Desempenho
Passado 2,54 2,32
1 2,49 2,2
2° 2,14 2,02 0,387
3° 2,35 2,22
40 3,22 2,73
Presente 6,8 4,49
1° 717 4,52
2° 6,11 4,47 0,571
3° 6,42 4,41
40 7,3 4,51
Resultado do Trabalho 4,29 3,54
1 3,68 3,2
20 4,42 4,06 0,238
3° 4,02 3,38
40 5,16 3,49
PPAV
Severidade Problema de Voz 1,35 13,5 1,66
19 1,15 1,15
20 1,11 1,4 0,029*
3° 1,14 1,82
40 2,06 1,99
Efeito no Trabalho 5,93 14,8 7,58
1° 5,7 7,41
2° 5,14 7,3 0,142
30 5,13 6,79
40 7,88 8,78
Efeito na Comunicagéo Diaria 13,15 10,9 17,09
19 10,64 14,05
2° 10,56 14,42 0,016*
3° 13,38 19,73
4° 18,18 18,69
Efeito na Comunicacgéo Social 2,92 7,3 47
1° 2,32 3,87
20 2,22 3,79 0,003*
3° 2,85 5,31

40 4,36 5,39
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Média sintomas vocais passado x presente x como resultado do trabalho p-valor<0,001*

Tabela 2. Sintomas vocais no passado, no presente e relacionados ao trabalho

Passado Presente Resultado Trabalho
Sintomas Nao Sim P-valor Nao Sim P-valor Nao Sim P-valor
N % N % N % N % N % N %
Rouquidao 98 62,4 59 37,6 <0,001* 60 38,2 97 61,8 <0,001* 98 62,4 59 37,6 <0,001*
Voz cansada apds uso 133 84,7 24 153 <0,001* 73 46,5 84 535 0,214 95 60,5 62 39,5 <0,001*
Problemas cantar/falar baixo 144 91,7 13 8,3 <0,001* 98 624 59 37,6 <0,001* 133 84,7 24 153 <0,001*
Dificuldade projetar 144 91,7 13 8,3 <0,001* 99 63,1 58 36,9 <0,001* 124 79 33 21 <0,001*
Dificuldade cantar agudo 126 80,3 31 19,7 <0,001* 86 54,8 71 452 0,090# 129 82,2 28 17,8 <0,001*
Desconforto ao falar 143 91,1 14 8,9 <0,001* 88 56,1 69 43,9 0,032 108 68,8 49 31,2 <0,001*
Voz monétona 148 943 9 5,7 <0,001* 113 72 44 28 <0,001* 137 87,3 20 12,7 <0,001*
Esforgo para falar 133 84,7 24 153 <0,001* 68 43,3 89 56,7 0,018 89 56,7 68 43,3 0,018*
Garganta seca 101 64,3 56 35,7 <0,001* 38 242 119 75,8 <0,001* 52 33,1 105 66,9 <0,001*
Dor na garganta 103 65,6 54 34,4 <0,001* 61 389 96 61,1 <0,001* 92 58,6 65 41,4 0,002*
Pigarro 106 67,5 51 32,5 <0,001* 53 33,8 104 66,2 <0,001* 93 59,2 64 40,8 0,001*
Gosto acido/amargo na boca 135 86 22 14 <0,001* 98 624 59 37,6 <0,001* 127 80,9 30 19,1 <0,001*
Dificuldade para engolir 145 924 11 7 <0,001* 108 68,8 49 31,2 <0,001* 140 89,2 17 10,8 <0,001*
Instabilidade/tremor na voz 139 88,5 18 11,5 <0,001* 88 56,1 69 43,9 0,032* 107 68,2 50 31,8 <0,001*
Tabela 3. Quantidade de atendimentos por quartil de desempenho profissional

Quartil 2.000 |—| 4.000 4.001 |—| 6.000 6.001 |—| 8.000

N % N % N %

1° 14 34,1 14 341 13 31,7

2° 17 47,2 14 38,9 5 13,9

3° 16 37,2 25 58,1 2 4.7

4° 17 45,9 20 54,1 0 0




Tabela 4. Correlagéo sintomas vocais, PPAV, quartil desempenho profissional, faltas e atendimentos

Correlagbes Valor (%) p-valor
Sintomas no Presente
Sintomas no Passado 30,1 <0,001
Sintomas Resultados do Trabalho 66,1 <0,001
Severidade Problema de Voz 36,6 <0,001
Efeito no Trabalho 38,7 <0,001
Efeito na Comunicagao Diaria 40,9 <0,001
Efeito na Comunicagao Social 32,6 <0,001
Efeito na Emogéao 39,4 <0,001
Escore Total do PPAV 43,3 <0,001
PLA 442 <0,001
PRP 37,8 <0,001
Quantidade de Atendimentos 16,8 0,036
Quartil Desempenho Profissional
Quantidade de Atendimentos -18 0,024
Quantidade de Faltas 21,4 0,007

Faixa: 6.001 |—| 8.000:1°x3 °quartil p=0,001*; 1 °x4 °quartil p<0,001*; 2°x4°quartil p=0,019*

Discussao: A média de sintomas vocais foi maior no presente (6,8) que no passado
(2,5; p<0.001; Tabela 1), em quantidade maior que a média dos professores
americanos (4,3)* e brasileiros (3,7).2 Este dado sugere que teleatendentes trabalham
em situacao de risco vocal e merecem atencao para as condi¢des de trabalho. Alguns
operadores que referiram sintomas no presente relacionaram como sendo decorréncia
do trabalho (4,2). Nao houve relagao estatistica entre a classificacao de desempenho
profissional e a média de sintomas vocais. Os operadores apresentam vozes
essencialmente saudaveis, como indicado pelos baixos valores dos escores do PAVV
(tabela 1) que nao revelou restricdo de participagao e de atividades vocais. Porém, foi
encontrada relagdo significante entre maiores desvios em alguns aspectos do PPAV e
pior classificacdo empresarial (tabela 1), reforcando o conhecimento de que problemas
vocais podem interferir na produtividade.? Também observou-se que quanto menor o
numero de faltas melhor é a classificagao profissional (p-valor 0,012).

Obteve-se auséncia de sintomas no passado e relato com aumento significante
no presente, para: rouquidao, esfor¢co para falar, garganta seca, dor de garganta e
pigarro (tabela 2). Apenas garganta seca apresentou relagdo com o trabalho (p-
valor<0,001). Na tabela 3, na faixa de 6.001 a 8.000, temos que quanto maior a
quantidade de atendimentos melhor a classificacdo empresarial (p-valor<0,001). Por
outro lado, foi também identificado que quanto maior o0 numero de atendimentos, maior
€ a quantidade de sintomas vocais no presente (tabela 4), ou seja, para apresentar
melhor desempenho profissional o operador precisa realizar maior numero de
atendimentos o0 que potencialmente colocaria em risco sua saude vocal e seu

rendimento no trabalho. Porém, os operadores melhores classificados, com maior



numero de atendimentos e sintomas vocais ndo apresentaram interferéncia na

participacao e restricdo das atividades com uso da voz.

Conclusao: Os teleatendentes apresentaram quantidade elevada de sintomas vocais
em relacdo a média da populagdo geral, mas ndao houve relacdo entre a média dos
sintomas e a classificacdo de desempenho profissional. Nao ha restricdo de
participacdo e atividades vocais, contudo, individuos com pior desempenho
profissional mostraram desvios nesses aspectos da qualidade de vida.
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