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RESUMEN

Introduccion: La enfermedad de Parkinson (EP) es una enfermedad neurolégica del sistema
nervioso central que progresa en forma lenta y es altamente debilitante. La produccion de la
voz requiere la accion coordinada y precisa de subsistemas intervinientes, que se veran
afectados por sintomas motores de la EP, con diferente afectacién segun estadio evolutivo de
la enfermedad. Objetivo: relacionar la discapacidad vocal autopercibida con el estadio de
gravedad de la enfermedad. Método: corresponde a un estudio observacional de corte
transversal. La muestra estuvo constituida por 27 usuarios con EP que asisten a la Agrupacion
de Parkinson de Temuco, Chile. La discapacidad vocal fue obtenida mediante el cuestionario
VHI-30 y el estadio de gravedad segun la escala de Hoehn y Yahr. Resultados: Se hall6 una
asociacioén positiva entre el VHI-Total y el estadio de gravedad de la enfermedad, sin embargo
la misma no fue significativa, lo mismo ocurrio entre el VHI-total y los afios de evolucion de la
enfermedad. A su vez, se evidencia una correlacion positiva y estadisticamente significativa
entre los afios de evolucién y el estadio de gravedad de la enfermedad. Conclusién: Las
personas con EP experimentan cambios en su voz relacionados con la enfermedad, y perciben
el aumento de tales dificultades con el progreso evolutivo de la EP y la severidad de los
sintomas. El VHI resulta ser una herramienta importante para evaluar la voz desde el punto de
vista del paciente.
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Introduction: Parkinson's disease (PD) is a neurological disease of the central nervous system
that progresses slowly and is highly debilitating. Voice production requires the coordinated and
precise action of the subsystems involved, which are affected by motor symptoms of PD, with
different affectation according to the evolutionary stage of the disease. Objective: to relate self-
perceived voice handicap to the stage of disease severity. Method: a cross-sectional
observational study. The sample was comprised of 27 users with PD who attend the
Parkinson’s Group in Temuco, Chile. Voice handicap was obtained using the VHI-30
questionnaire and the severity stage according to the Hoehn and Yahr staging scale. Results:
A positive association was found between the VHI total and the stage of disease severity;
however, this was not significant. The same occurred between the VHI total and the years of
evolution of the disease. Additionally, there is evidence of a positive and statistically significant
correlation between the years of evolution and the stage of disease severity. Conclusion:
People with PD undergo disease-related changes in their voice, and perceive the increase of
such difficulties with the evolutionary progress of PD and the severity of the symptoms. The VHI
is an important tool to evaluate the voice from the patient’s point of view.

KEYWORDS: High resolution manometry, esophageal pressure topography, esophageal
motility disorders.

INTRODUCCION

La enfermedad de Parkinson (EP) es una enfermedad neurol6gica del sistema nervioso central
que progresa en forma lenta y es altamente debilitante. Mas de ocho millones de personas
padecen esta enfermedad en todo el mundo (1). La lesién fundamental de la EP recae en la
zona compacta de la sustancia negra, que forma parte de los ganglios basales. Se produce una
disminucién progresiva de las neuronas dopaminérgicas del sistema nigroestriado, con
despigmentacion y consecuente gliosis, mientras que en las neuronas supervivientes se ven
los cuerpos de Lewy (2).

A nivel mundial la prevalencia de EP se ha duplicado en los ultimos veintiséis afios, pasando
de 2,5 millones de personas en 1990 a 6,1 millones en el afio 2016 (3). En Chile entre los afios
1990 y 2016 aumentd un 19.9%, situdndolo como el pais Latinoamericano que registra el
mayor aumento de prevalencia (4). El factor de riesgo mas importante de la EP es la edad, ya
que el paso de los afios aumenta la prevalencia (5). En ese sentido, la transicién epidemiolégica
que ha experimentado la poblacién chilena y el aumento en la esperanza de vida que sitla a
Chile como uno de los paises mas longevos de Latinoameérica, torna relevante orientar politicas
de salud publica para la prevencion y tratamiento de la enfermedad en pos del incremento de
la calidad de vida (4).

La sintomatologia més conocida es la que corresponde a la afectacion motora caracterizada
por bradicinesia, rigidez, temblor e inestabilidad postural (6). La EP produce disartria
hipocinética que afecta todos los aspectos del habla, como la respiracién, la fonacion, la
articulacion y la prosodia (7). Estas anomalias se caracterizan tipicamente por un volumen
vocal reducido, una calidad de fonacién deficiente y un tono prosaédico reducido (8).

Los trastornos de la comunicacion oral, incluyendo la voz, el hablay la articulacion afectan al
40-80% de los pacientes con EP (9). Estos pueden surgir en las primeras fases de la EP,
aunque los problemas de voz suelen ser més frecuentes que los articulatorios y afectan antes
a los pacientes con EP (10).

Consideremos que la voz se basa en un proceso motor voluntario, sustentado en el sistema
musculoesquelético. Por lo tanto la ejecucién vocal y la comunicacién en su totalidad requieren
la accion coordinada y precisa de subsistemas intervinientes, que se veran afectados por
sintomas motores de la EP, con diferente afectacion segun estadio evolutivo de la enfermedad.
La evaluacion clinica de la voz incluye varios tépicos: analisis perceptual, medidas acusticas,
aerodinamicas y laringoestroboscopicas (11). Asimismo sera importante valorar el grado de
afectacion o discapacidad vocal autopercibida por parte de los usuarios con EP, a los fines de
satisfacer sus demandas en el proceso terapéutico.

En Chile no existen estudios que relacionen la autopercepcion de los problemas de voz con el
estadio evolutivo de su enfermedad. El objetivo del siguiente estudio fue relacionar la
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discapacidad vocal autopercibida con el estadio de gravedad de la enfermedad.

METODOS

Se realizé un estudio observacional de corte transversal. La poblacion estuvo compuesta por
pacientes con EP y la muestra final quedé constituida por 27 usuarios, seleccionados a través
de un muestreo no probabilistico por conveniencia que asistian a la Agrupacién de Parkinson
de Temuco. Se incluyeron sujetos de ambos sexos con diagnostico confirmado de EP idiopatica
que aceptaron la participacién mediante la firma consentimiento informado. Se excluyeron
aquellos usuarios con EP con problemas vocales relacionados a otros trastornos neurol6gicos
0 con patologia laringea de base organico funcional y sujetos con deterioro cognitivo.
Instrumentos de evaluacion

indice de incapacidad vocal (VHI-30): Cuestionario que valora subjetivamente la
discapacidad vocal, midiendo el impacto percibido y el comportamiento de la voz en tres
dimensiones: fisica, funcional y emocional; asignandose una puntuacion de 0 a 4 a cada item
de acuerdo con la percepcion del sujeto. El cuestionario posee una alta fiabilidad test - retest y
altas correlaciones item total (12). Ha sido ampliamente utilizado en estudios de voz a nivel
nacional (13), (14), (15).

Escala de Hoehn y Yahr: Instrumento utilizado para establecer el estadio evolutivo y la
progresion de la enfermedad; clasifica al paciente de acuerdo con la severidad de los sintomas.
El puntaje va de 0 a 5, siendo 0 el paciente asintomatico, 1 con compromiso motor unilateral, 2
afectacion bilateral sin alteracién del equilibrio, 3 con afectacion bilateral leve a moderada, con
cierta inestabilidad postural pero fisicamente independiente, 4 discapacidad grave, pero adn
capaz de caminar o permanecer de pie sin ayuda, y 5 en silla de ruedas o en cama (16). Ha
sido utilizado en diversos estudios referidos a la evolucién de la EP a nivel nacional e
internacional (17), (18).

Procedimientos

El presente estudio contd con la aprobacién del comité de ética del servicio de Salud Araucania
Sur, Oficio N° 8. En primer lugar se socializé el proyecto con el presidente de la Agrupacién y
los usuarios que asisten en donde se explico el propdsito y la metodologia de trabajo. Tras la
aprobacion, se procedié a la firma del consentimiento informado de los participantes. El
investigador principal aplicé el VHI-30 y otro profesional fue el encargado de aplicar la parte
correspondiente al examen motor de la escala Hoehn y Yahr.

Las variables analizadas fueron: estadio de gravedad de la enfermedad (Hoehn y Yahr); afios
de evolucion de la enfermedad; discapacidad vocal auto percibida (VHI-30).

Andlisis estadistico: Para el andlisis estadistico los datos fueron analizados con el software
JASP version 0.16.3. Se realiz6 un analisis exploratorio para conocer la distribucién de las
variables en estudio, aplicandose la prueba de Shapiro Wilk. En el analisis inferencial se
consider6 el tipo de distribucién utilizando la prueba de Spearman.

RESULTADOS

Las caracteristicas de la y resultados obtenidos se exponen a continuacion (Tabla 1)

Tabla 1
Caracteristicas de la muestra y datos de valoraciéon
Edad Estadio de Afos de VHI
gravedad* evolucion
F M F M F M F M
Ne 8 19 8 19 8 19 8 19
Media 72.1 73 3.4 3.4 14.2 12.3 18.9 21.2
D.T 5.9 7.9 0.7 0.9 6.9 9.1 10.7 24.1
F: Femenino

M: Masculino
*Segun Hoehny Yahr
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Si bien se hallé una asociacién positiva entre el VHI-Total y el estadio de gravedad de la
enfermedad la misma no fue significativa ( r = 368, p = 0.059), lo mismo ocurri6é entre el VHI-
total y los afios de evolucién (r =0.307, p = 120). A su vez, se evidencia una correlacién positiva
y estadisticamente significativa entre los afios de evolucion y el estadio de gravedad de la
enfermedad (r = 0.637, p = 0.001). (Tabla 2).

Tabla 2
Correlacién entre VHI Total, gravedad de la enfermedad y afios de evolucién.
Variable Estadio de Afios de evolucion
gravedad
VHI - Total r 0.368 0.307
P 0.059 0.120
Afios de evolucion r 0.637
p 0.001

ANALISIS Y DISCUSION

En el presente trabajo se observo que el promedio de edad en ambos sexos esta por sobre los
setenta afios de edad, lo cual es concordante con otros estudios y la literatura, que citan a la
edad avanzada como uno de los principales factores de riesgo para padecer esta enfermedad.
La EP es considerada el segundo trastorno neurodegenerativo en personas mayores de 60
anos (19), (4), (20). En cuanto al tamafio muestral, este estuvo principalmente constituido por
hombres en una relacion de 19:8, lo cual también es consistente con los datos que informan
las estadisticas de prevalencia de la EP, mencionando que es entre 1,5 a 2 veces mayor en
hombres que en mujeres (21).

Respecto a la autopercepcion vocal, el grupo de hombres reportd mayores dificultades de voz
en relacibn a las mujeres, sin embargo no se encontraron diferencias estadisticamente
significativas al comparar VHI total en relacion al sexo, lo cual coincide con resultados de
investigaciones anteriores (22), (7). Las mayores dificultades vocales masculinas
autoreportadas podrian deberse a que los hombres duplicaban a las mujeres de la muestra 'y
por otro lado, el promedio de edad de los hombres también fue mayor lo que sugiere que con
el paso de los afios aumenta la gravedad y sintomatologia de la enfermedad como las
dificultades vocales, lo cual concuerda con la relacién encontrada entre los afios de evolucion
de la enfermedad y la gravedad segun Hoehn y Yahr en donde se observé una asociacion
positiva y significativa.

Al analizar la relacion entre el VHI total, el estadio de gravedad de la enfermedad y los afios de
evolucién no se encontrd una asociacion significativa. Si bien se puede apreciar una asociacion
positiva, esta no es estadisticamente significativa lo cual podria deberse al reducido tamafio
muestral utilizado lo que impide utilizar pruebas estadisticas de mayor potencia. Otro estudio
realizado anteriormente, tampoco encontré una correlacién positiva entre la discapacidad vocal
y la gravedad de la enfermedad, pero esto podria explicarse debido a que la muestra utilizada
se encontraba en los primeros 5 afios de evolucion de la enfermedad, por tanto la afectacién
motora era leve (23). Sin embargo, en otro estudio realizado el afio 2012 los resultados
obtenidos muestran una relacion estadisticamente significativa entre la discapacidad vocal y la
gravedad de la EP medida por la Escala de evaluacion unificada de la enfermedad de parkinson
(UPDRS). En dicho estudio los participantes tenian minimo 5 afios de evolucion de la
enfermedad y la gravedad se encontraba de leve a grave, lo cual nos lleva a concluir que a
mayor afectacion motora y gravedad de la enfermedad las dificultades vocales percibidas son
mayores (7).

Estos resultados muestran la necesidad de seguir investigando, sobre todo en esta temética
que es tan relevante a nivel mundial en donde la prevalencia se ha duplicado entre los afios
1990 y 2016 (3) en donde la afectacion de las voz es muchas veces uno de los primeros
sintomas lo cual va generando cambios importantes en la calidad de vida a medida que avanza
la enfermedad.
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La EP es un trastorno que se caracteriza principalmente por sus manifestaciones motoras
generando en quienes la padecen una disartria hipocinética que afecta todos los procesos
motores bésicos del habla (resonancia, fonacién, respiracion, prosodia, articulacién). La
produccion de la voz al ser un acto motor requiere de una coordinacién precisa de diferentes
subsistemas para su correcta produccion, por tanto es factible asumir que a medida que
aumenta la gravedad de la enfermedad la discapacidad vocal autopercibida empeora.

El VHI ha mostrado ser una herramienta importante para recabar informacién respecto a las
dificultades vocales, como estas van cambiando producto del avance y severidad de la
enfermedad y como las perciben los pacientes, lo cual es fundamental para orientar nuestros
diagndsticos y enfocarlos en las necesidades que manifiestan.

El presente estudio cuenta con limitaciones referentes al tamafio de la muestra, lo que impide
poder aplicar pruebas estadisticas de mayor rigor. Por otra parte la muestra estaba compuesta
principalmente por personas de sexo masculino y todas eran de la misma ciudad, por lo que se
sugiere hacer estudios con un mayor tamafio muestral y participantes de diferentes localidades.

CONCLUSIONES

Los pacientes con enfermedad de parkinson experimentan cambios en su voz producto de la
EP y perciben como estas dificultades van en aumento a medida que avanza el estadio de
evolucién y el grado de severidad de la enfermedad. El VHI resulta ser una herramienta
importante para evaluar la voz desde el punto de vista del paciente y como este percibe las
dificultades, lo cual nos permite tener una perspectiva desde el punto de vista del paciente,
adecuar nuestros tratamientos y mejorar la calidad de vida de quienes padecen la enfermedad.
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